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ПОЧЕМУ У РЕБЕНКА 
МОЖЕТ БОЛЕТЬ ЖИВОТ 


Введение 


Боли в животе у детей — проблема, с которой сталки- 
ваются все без исключения родители. Почему у ребен- 
ка болит живот? Ответов на этот вопрос может быть 
великое множество. Не маньше, чем причин возникно- 
вения боли в животе. Но ведь, казалось бы, это дело 
врачей — разобраться в болезни ребенка, назначить ле- 
чение. Безусловно. Однако родители, близкие родст- 
венники тоже должны ориентироваться в этом вопро- 
се, ведь с момента появления первых признаков болез- 
ни до прихода врача проходит какое-то время. Иногда 
это несколько минут, а иногда часы и даже дни. и от 
ваших знаний, от вашего поведения, от умения оказать 
правильную доврачебную помощь зависит здоровье, 
а в некоторых случаях и жизнь ребенка, 

В этой брошюре будет кратко рассказано о намбо- 
лее типичных причинах болей в животе в детском воз- 
расте. Родители познакомятся с анатомией органов 
брюшной полости, узнают о различных заболеваниях и 
травмах этих органов, об оказании квалифицированной 
помощи до прихода врача. 

Начнем с вопроса: что же такое боль? Еще древние 
лекари пришли к выводу, что боль — не зло, а благо, 
В самом деле, представьте себе, что мы лишились бы 
‘способности чувствовать боль, Ожог — не больно, пере- 
лом — не больно, язва желудка — не больно... Вряд ли 

ловечество выжило бы, не награди нас природа мощ- 


ое возбуждение нервных окончаний возн 


енном участке: организма и мгно 
вного мозга. Человек чувст 
азду. я 


, 


нее — отдергивает руку от огня или ост 
та, закрывает глаз, если в него попала 
НимМает вынужденное положение при бол 
так далее. Через несколько секунд насту 
ная реакция на боль. Человек начинает п 
думанные меры лечения — накладывает повязку на 
поврежденное место, принимает обезболивающие тев 
карства, наконец обращается за помощью к врачу; 


Рого предме, 
соринка, при- 
И в животе 7 
пает осознан. 
Ринимать об. 


Ребенок плачет от боли, привлекает внимание взрос- 
лых, ищет избавления от неприятных ощущения у близ- 
ких людей — мамы, бабушки, т В этой ситуации 
больше всего пугает ите тоба ребенка на 


ро 


боль. Взрослые буквал 
ему, облегчить его ст 
необходимым бороться | 

И вот ребенку дали 
ся — значит, ка ось 

Как правило, мы не 
бавляться-то надо перву 
причины, ее вызывающе 
тенсивность, место расположени; 
явления помогают врачу, 
ся болезнь. И наоборот, г 
шеванные приемом лекарств 
гут затруднить установление 
србчить начало лечения. 

По многолетним наблюде; врачей, у детей боль 
В животе — самая частая жалоба. Каждый четвертый 
больной доставляется в детскую больницу именно аа 
Этому поводу. Таких детей тщательно обследуют, Р 


говы, чтобы помочь 
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он успокоил- 
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заболевания, зату= 
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Иногда родители недоумевают и даже воз 
СЯ: «Что за врач к нам пришел! У ребенка 4 
ПИТ, а он ему горло и уши смотрит!» Или еще: 
Чего было ‘в больницу везти. М так ясно, ЧТО 
_СЕРЪезного! Только время зря потеряли».. 
> Подобных разговоров в приемном покое, 
ОЛЬНИЦЫ можно услышать много. В таких ЕБ 
такую маму за руку и отвести е 


ивот бот 
«И не 
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ление реанимации. Вот двухлетняя Ирочка. Ее два 
дня лечили дома от «расстройства желудка», а у дев 
Ки оказалась кишечная непроходимость. Ві тяжелом сот 
стоянии, с разлитым гнойным перитонитом привезли 
ее к нам на третий день. Две операции, переливание 
крови и другие малоприятные врачебные вмешатель- 
ства пришлось перенести малышке, а сколько еще впе- 
реди... Е; 

Семилетний Коля получил во дворе сильный удар 
мячом в живот. Дома ничего об этом не сказал, боял- 
ся, что ругать будут. Только на вторые сутки мама заз 
метила недомогание ребенка, вызвала врача. Еще и при- 
шлось ее уговаривать отвезти мальчика в больницу. У Ко= 
ли оказался надрыв селез кровь в брюшной по- 
пости, началось воспаление брюшины. 

Мама тринадцатилетней К решила, что У дочки 
обычные «женские» боли началом месячных, 
давала ей анальгин, а в резу - запущенный аппен- 
дицит, девочку едва спасли 

Любой педиатр или де 
сти массу таких примеров, 

Жалоба на боли в животе у ребенка — самая час- 
тая, но’ она же и самая тревожная. Родители должны 
знать, что множество болезней в детском возрасте 
сопровождается этим: симптомом, Причем вовсе не обя- 
зательно при этом наличие заболевания органов брюш- 
ной полости. Дети жалуются на боли в животе при ан- 
гине, гриппе, пневмонии, отите. Детские инфекцион- 
ные заболевания — ветряная оспа, корь, скарлатина 
эндемический паротит (свинка) и другие также могут 
дать картину «острого живота». Боль в животе, рвота, 

оне температуры ок оао 
Икса Р х заболевани 
Известны и другие случаи, когда воспалительный 
роцесс в брюшной полости вызывает некоторые при- 
РЗ, отита, Нередки и сочетания нескольких за- 

ний, когда, например, во время гриппа у р. а 
нается острый аппендицит или кишеч , 


кий хирург может приве- 


й ор- 


брюшной полости у детей не требует немедленного 


5 Опе» 
ративного вмешательства. Сюда относятся гастродуо 


денит, различные врожденные и приобретенные забо- 
левания мочевыделительной и желчевыделительной сис. 
тем, заболевания внутренних половых органов у дева. 
чек и так далее. В таких случаях эффективным бывает 
терапевтическое лечение, но начать его нужно как мож- 
но раньше. 

И наконец, самые опасные — острые 
заболевания в детском возрасте 
бенности. Из-за низкой соп 
ганизма, недостаточной 
многих систем и органов эти 
очень быстро, протекают т 
низм ребенка. Известны с 


хирургические 
тоже имеют свои осо- 
ляемости детского ор- 
ческой зрелости 
ания развиваются 
адает весь орга- 
начала остро- 


согда от 


го аппендицита до пе ендикса проходи- 
ло всего 5—6 ч. Для с взрослых больных 
прободение червеобразног тка происходит в 


среднем через двое суток. 
Поставить правильный 
лей в животе у ребенка бывае 
вершенно правы те участковые Е 
мнительных случаях отказываются от выжидательной 
тактики и настаивают на консультации опытного А 
ского хирурга. Ведь не случайно в наиболее развие 
странах, в том числе и у нас, детская хирургия выде 
в отдельную область медицины. Во всем многоо РА 
зии заболеваний и симптомов, присущих только дет 
разобраться может лишь специалист. ка На 
Поэтому не стоит отказываться отвезти ребенка 
обследование в детский ‘стационар. И лишние Х Ов 
ТЫР и время — все окупится самым дорогим — ЗАР. 
ем ребенка. 
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проходи: 
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сходит 6 


воспринимают жалобы ребен- 
не стоящее больших волне- 
методы лечения — 


тели самоуспокаиваются, 
ка как нечто привычное, 

й омашние» 
ий. Сначала проводят «д Я 
от укропную воду, ставят газоотводную трубку, де 
Вот клизму, если у ребенка не было стула более су 


док: е ол! = 
В некоторых случаях Ет еры р соран и 

каждая мать знает особеннос в м 

реакцию на ту или иную пищу, склонность К ск 

нию газов или к запорам. Е 

Ну а если эти меры не помогли, боль не уменьши- 
лась, ребенок по-прежнему беспокоен, плачет, прини- 
мает вынужденное положение 

Вот тут-то, к сожалению, мнсгие родители воору- 
жаются более сильными, с их ки зрения, средствами. 
В ход идут самые разнообразные · медикаменты — от 
анальгина и энтеросептола до антибиотиков. Привлека- 
ются доморощенные конс анты. Один советует 
грелку на живот, другой — настой ромашки, третьему 
когда-то помог отвар сенны... 

Удивляет, с каким доверием относятся порой роди- 
тели к советам невежественных в медицине людей. 

О вреде самолечения много говорят и пишут, но, 
видимо, не все еще осознали его пагубность. Особен- 
но горько, когда от этого страдают дети. Взрослый че- 
ловек может сам решить, следовать ли ему советам 
доброхотов или обратиться к врачу. А ребенок лишен 
Этого права выбора, он целиком зависит от нас. На ро- 
дителях лежит огромная ответственность за здоровье 


детей. Многие об этом вспоминают лишь тогда, 
несчастье уже произошло. 


Запомните, только квалифицированный специалист 
сеет право ставить диагноз и назначать лечение. Ни- 
какой самодеятельности до прихода врача! 

Как поступить в том или ином случае, когда ребенок 


1 уется на боли в жи воте Р. 
жалуе: 1 О; мы и асскажем в этой 
Рошюре, ( № я 


когда 


аздел А 
Особенности органов 
°— живота у детей 


Известный советский педиатр академик А. Ф, Т 
ворит: «Ребенок — не взрослый в миниатюре, его о 
ганизм обладает своеобразными анатомо-Физиологи. 
ческими особенностями, претерпевающими характер. 


ные возрастные изменения в течение всего периода 
детства», | 


В этом разделе мы 


Ур го. 


познакомим родителей с анато- 
мическим строением Органов живота у детей и Основ» 
ными физиологическими процессами, происходящи- 
ми в них. Без этого невозможно ясно представить се: 
бе Различные заболевания и повреждения органов 
брюшной полости, те патологические изменения. вор: 
ганизме, которые их сопровождают, а также особен: 
НОСТИ той или иной болезни У детей разного возраста 


Желудочно-кишечный тракт 


Основной объем брюшной полости занимают орша 
желудочно-кишечного тракта (рис. 1). Кроме желу 
ка и кишечника, в это п 
1 пищевод, 

С Полость рта У ново 


а 
ь рт 
онятие входит также полость В! і 


мо 
рожденных и грудных дете 


мый 

осительно мала. Хорошо развиты жевательной вый 

ы и мышцы губ, язык, что благоприятствует орма 
ания. Слизистая полости Ун 


© развивающегося реб 


але №: @ 
акта: 

ПР печен 
5 — селез 
желудочн: 
перстная 

0—25 
толстая ки 


составляет 
жизни мал 
ляя к году 


ГО возраст, 
развит сла 
Растягивать. 


Месте 


‚> Тура 
, его т. 
›ИЗиологи. 
характер. 
> периода 


Й с анато- 
А и основ" 
исходящи- 
ставить се- 
я органов 
эния в ор" 
ке особен: 
о возраста. 


не! 
ор"' 
к желу 
лост р 
п 
9" 


Рис. 1. Органы желудочно-кишечного 
тракта: 1 — ротоглотка, 2 — пищевод, 
3 печень, 4 — желчный пузырь, 
— ! 

5 — селезенка, 6 — желудок, 7 — под 
желудочная железа, 8 — двенадцати- 
перстная кишка, 9 — тонкая кишка, 
10 — червеобразный отросток, 11 — 
толстая кишка, 12 — прямая кишка 
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составляет в среднем 30 мл. В последующие месяцы 
жизни Малыша она постепенно увеличивается, состав- 
ляя к году 250 мл. Слизистая желудка у детей ранне- 
го возраста относительно толста, 
развит слабо. 
растягиваться. 


но мышечный слой 


Эластичные мышцы желудка способны 


В месте соединения пи 


щевода с желудком имеется 
сфинктер (плотный слой 


мышечных волокон, распо- 
ложенных вокруг этого перехода). У детей первых ме- 
сяцев жизни запирательная способность сфинктера 
Ще недостаточна, отсюда предрасположенность ма- 
леньких детей к срыгиванию и рвотам. Желудок со- 
единяется с двенадцатиперстной кишкой особым кла- 
Паном — привратником. 

Двенадцатиперстная кишка представляет собой ко- 
Роткий участок пищеварительной трубки, соединяю- 
ЩИЙ желудок и тонкий кишечник, она имеет С-образ- 
о Форму. У детей эта кишка довольно короткая, 
ос Оподвижная. Двенадцатиперстная кишка — чрез- 

'чайно важное 
в кото 
лезы, _ 


Ром расположены 


особые пищев 
характерные тольк 


арительные же 
© для этого участка кишечни- | 


а также выводные протоки поджелудочной 25. 
зы! и печени. 
е Следующий за двенадцатиперстной кишкой 


Сток желудочно-кишечного тракта называется тонк 
кишечником. Тонкая кишка составляет около 1/5 дли. 
ны всего желудочно-кишечного тракта и располоҳе 
на в брюшной полости в виде петель. У новорожден. 
ных она в 2—2,5 раза короче, чем У взрослых. Нара 
стание длины ее особенно выражено в три возраст 
вых периода: на втором месяце жизни, в возрасте от 
1 до 3 лет, когда организм от однородной молочной 
пищи переходит к смешанной ч в период полового 
созревания, когда имеет мес усиленное развитие 
всех функций организма. 
На слизистой оболочке 
-шое количество ворсинок 
ческого строения, 
вательную функцию. 
Тонкая кишка переходит в то; 


ин. 


тонкой кишки имеется боль- 
сложного анатоми- 


ее всасы- 


которые обусловливают 


стую. В месте пере 


хода имеется ответвление — толстый отрезок киша 

Заканчивающийся тупиком, куполом. Это так на 
- Д 

Мая слепая кишка. У детей она относительно кор 


чем У взрослых. На куполе слепой кишки расположей 
Червеобразный отросток — аппендикс. 

У новорожденных и грудных детей слеп 
Постепенно переходит в червеобразный. отросоа уже 
лее старшем возрасте этот переход становится сновнон 
ЯК 7—8 годам формирование аппендикса в О н 
Завершается, разли, 
Червеобразный отросток может аниме 
ые положения по отношению к другим ор в 
Типичное его расположение нисходящез ет 
Подвздошной области. Реже аппендикс ен К“ 
и слепой кишки, под печенью или напра ра 
НИИ живота. Встречаются случай НИЗ 
пой кишки, тогда червеобразн®, 
Я в малом тазу, вблизи мое 
ние тонкого кишечника — м 
рюшной полости в т 

и конечный отдел пи 


ая кишка 


подвижна, 
тей к выпал 


верстие. 


Желчевыдел 
Поджелудоч 


В процессе 
же желчевы; 
зырь, желчнь 
Печень пр 
ных органов 
сяца жизни пе 
НОЙ полости; 
и левой. Расп 
Чем У детей 
Под ребер н 


>" возра, 
возрасте п 
И молочної 
д полово 
е развит 


оходным 
кой, которая заканчивается В РЕР" 
й киш ШЕШ й 
бы стием. Прямая кишка в раннем Са ие 
о длиннее, чем У взрослых. ы 


овольно 
ее развит недостаточно, слизистая абалонка ои к 
мн что обусловливает предрасположе м 
: - 
тей к выпадению прямои кишки в заднепрох д 


верстие, 


Желчевыделительная система. 
Поджелудочная железа 


В процессе пищеварения огромную роль играют так- 
же желчевыделительная система (печень, желчный пу- 
зырь, желчные протоки) и поджелудочная железа, 
Печень представляет собой один из наиболее круп- 
ных органов человеческого тела. У детей первого ме- 
сяца жизни печень занимает от '/> до '/з объема брюш- 
ной полости. Печень состоит из двух долей — правой 
И левой. Расположена она в правом подреберье, при- 


чем у детей первых лет жизни ее край выступает из- 


под ребер на 1—2 см. Печеночная 
рыхлая, 


при тяжелом пов 
бом направлении 
тые Разрывы печени п 


| Внутрипеченочные 
печени, 


ткань довольно 
но эластичная. Печень легкоранима, ее ткань 


реждении способна разорваться в лю- 
‚ чем объясняются сравнительно час- 

Ри закрытой травме живота. 
протоки, пронизывающие 


рь намного меньше пе 
РМУ; он соединяется 


чени, имеет 
посредством 


двенадцатиперстну 

их кишок, 

т желудка), ‚ 
на: 


и функционально связана с желудком _ 
типерстной кишкой и печенью. Проток поджелудь 
ОЙ железы впадает в двенадцатиперстную кишку 40% 
зи общего желчного протока. Поджелудочная жее, 
принимает активное участие в переработке пищи. М 
деляемый ею в двенадцатиперстную кишку сок спосо 
ствует перевариванию белков, жиров и углеводов, 
Шосле краткого анатомичес 
но-кишечного тракта необходимо 
теля. с основными физиологиче 
исходящими в нем при пище 
знания помогут родителям пр 
ность механизма пищеварения 
легко можно вызвать его н 
клонениями от режима питан! 
Пищеварение начинается у› 
ща во время пережевывания из 
ется со слюной. Слюна, вь 
подчелюстными и подъязычн 
большое количество ферм 
воздействовать на пищу непосредственно в полосї л018" 
Пережеванная и размягченная слюной пища аи 
тельным движением продвигается в пищевод ооо 
пищевода раздражаются попавшей в него п щу 
Чинают периодически сокращаться, "Проди ола 
в желудок. При пищеварении в желудке 88% нов 


го 


описания желудо 
познакомить ците 
‘ми процессами, пре 
рении у детей, Таки 
дставить себе всю слож 
ребенка, понять, каї 
шение малейшими от: 


в полости рта, где п 
льчается и смешива 
деляемая околоушнымй 
‚и железами, содержи 


ают 
ые начин 
в, котор ирт 


ел 7 
очень сложное по составу, своеобразное а важ, 
а ым СОК @ 
одержимое, называемое желудочным являет” ока 
НОЙ составной частью желудочного сока дочного е 
_пяная кислота. Кроме нее, в состав же я) ать" 
Входят ферменты, белок и другие соеди оисходЙ вис 
_Ствием желудочного сока в желудке ПР. иро. 


ие 
Размельчение пищи, расщеплен 


е 
бходимо знать, что прод 
ИЩИ в желудке у детей РЗ 

- Она зависит в первую, 
У здорового грудного 
мМливании материнским 2 

я от остатков пищи ЧЕР! 


ть 
олжи тельно 
ного, < 


ог 
ее пере! 
родной каши 
ку. Здесь про 
- связанные МЕ 
сока, который 
поджелудочной 
желчного пузы 
вляется дальне 
углеводов, выр 


всасывание желе 
Чрезвычайно 

печени. Печень 

ет в желчный пу 


обходимост 
ному п 


и по 
Ротоку в 


через 3—4 ч. У более старших к 
И д: 
4 сновном твердую пищу; жел р 
ается в желудке на 4—5) Ч 
оится режим питания детеи 


` ең и смеся 

ат. ей, чающих в о 

желуди, тей, полу Те 

Чк } ное содержимое задерж 

И от Соответственно с этим стр 

Е ого возраста. е. 
н РВ спе вания в желудке пища в виде од 


ад ю киш- 
К Способ родной кашицы поступает в двенадцатиперстну 


важнь сложные взаимо- 
С ку. Здесь происходят очень важные и сло 


У уоденального 
Желудо — связанные процессы под воздействием дуод 


Й екре самой кишки, сока 
р ый состоит из секр са М 
аи НЕЙ поступающей из 


сами, про- поджелудочной железы и } поступао еа 
тей. Такие желчного пузыря. В этом участке кише ‘ника осу 
всю слож вляется дальнейшее П = жиров, 


9 ходит 
понять, Как Углеводов, вырабатывается Ву, происход 
1 


= от- всасывание железа. 
ИШуикИ Чрезвычайно велика в пищеварения роль 
пи: печени. Печень вырабать 1чь, которая поступа- 
ота, ГА ет в желчный пузырь, отстаивается там и по мере не- 
и смеши? обходимости порциями выбрасы тся по общему желч- 
олоушН" т ному протоку в. двенадцатиперстную кишку. К тому же 
содер ют печень является мощным фильтром, обезвреживаю- 
1: начин та Щим токсичные продукты распада, которые появля- 


Ются в процессе обмена и всасывания кишечного со- 


держимого. В печени накапливается сахар, продуцируе- 
пиша тен“ мый 
Ст Из углеводов. Отсюда он в соответствии с потреб- 
‚вой: я и Ностями организма поступает в кровь. Б 
пише пи Из двенадцатиперстной кишки пищевое содержи- 
двига еляе в. мое направляется в тонкую кишку, где под влиянием 


желудочного сока, 

железы и собственн 
СЯ до конечных п 
Них переводится в 
и всасывается, 


ревно передви 


желчи, ферментов поджелудочной 
о кишечного сока оно расщепляет- 
Родуктов переваривания. Часть из 
легкую физико-химическую форму 2 
а оставшаяся часть содержимого посте- | 
гается к толстой кишке. При поступле- 


УО кишку стенки ее 
тальтика), 


(перес 


4 


тическим движениям кишечное содержимое 


— гается тщательному перемешиванию, При Этом ОА я 20 
шается переваривание углеводов, не законцен 06 Е подре 
вышележащих отделах кишечника, Установлено 0 
слизистая оболочка толстой кишки способна У Б 
ровать все то, что не было использовано в зше Органь 
щих отделах. В толстой кишке происходит также" а 
сывание витаминов, особенно группы В, Сик В Мочевыд 


В толстой кишке существует так называе 


Мая кише 
ная флора (непатогенные микробы), которая игра 
важную роль в процессе пищеварения, а также вв 


собна подавлять жизнедеятел: 
лостных микробов. 

Нижний отдел толстой кишки — прямая кишка = 
вершает желудочно-кишечный тракт. Здесь постепен 
скапливаются сформироза каловые массы; ко 
рые выделяются затем через заднепроходное 018 
стие (акт дефекации). На первом году жизни ребені 
этот процесс протекает пс типу безусловного реро 
в среднем за сутки отмечается 2—3 дефекации: К. 
рого года жизни вырабатываться УСЛО 


‚ность патогенных игн. 


мые 


начинает 


Те 
рефлекс акта дефекации на время суток, мас "ов 
далее. Дефекация у здорового ребенка старон 
происходит один раз в сутки. Следует 1" оро 
систематическое подавление рефлекса а рониче Я 
ние кишечника очень вредно и ведет а и. 
расстройствам дефекации, перерастяж щин задй 
КИШКИ, ее воспалению, образованию Т 
‘прохода. 

р 
Селезенка 


тор. 
ій. органи №своео 
лезенка — важный кроветворнь остоит ИЗ бъясн 
ХОдится в левом подреберье и Е 
МОй нежной, легкоранимой тка 
ЛЬНО частые случаи трав 
Зенки, сопровождающихся, "7 
отечениями в брюшную, 
и инфекционн» 
зенка реагирУё 


чек, мочето 
ного канала 
ны мочевой 
несколько в! 
ном простра 

Каждая ; 
наружный е 
У новорожди 
взрослых, и 
Аят три этап 
и 14-м году : 
ник — трубча: 
вым Пузырем 
Щиеся быстр 


Я Кишец. 
Я играет 
кже спо- 
ых и ги 


шка — 32 
остепенно 
ссы, КО! 


увеличивается в размере, выступает из-под лево- 
ции, 


го подреберья. 


Органы мочевыделительнои систе мы 


Мочевыделительная система человека состоит из по- 


чек, мочеточников, мочевого пузыря и мочеиспускатель- 
ного канала (уретра). В брюшной полости расположе- 
ны мочевой пузырь и мочеточники. Почки находятся 


несколько выше и сзади, в так называемом забрюшин- 
ном пространстве (рис. 2). 


Каждая из двух почек имеет бобовидную форму, 


наружный ее край выпуклый, внутренний — вогнутый. 


новорожденных почки сравнительно больше, чем у 
рых м расположены несколько ниже. Они прохо- 
Ват три этапа усиленного роста: на первом, седьмом 


Иа > 
ты м году жизни. От каждой почки отходит мочеточ- 
К — трубчатый орган, 


Я соединяющий почку с моче- 
ен а Мочеточники У детей длинные, изгибаю- 
О © растут и к концу вт 
орого г 
Алина их удваивается. У 8 оде жизис 


Очевой пузы 
образную форму 


Рь У новорожденных имеет веретено- 
ный. После 


‚ мышечный сло 


Й его тонкой, эла Б 
первого года жизн 5 стии 


и веретенообразная фор- 
он становится округ- 


брюшной стенки. 
Узырь наполнен, он отчетли_ 


делах живота. у 
енных невелик, о 7 аи Р А 


2 І 
Рис. 2, Органы мочеполовой ощ й ВР 
1— почки, 2 — мочет С ле ий 
чевой пузырь, 4 — матка 558 етаюШ ки сос 


д т 
ные трубы, 6 — яичники Мато Рейка на? шение 


низна енно УМ 
остеп тела 
сти Ай Из-за 
а 
точек матка Н 


полости. 5 
ней стенкой моче 


мой кишкой. Изн) 
разной слизистой ‹ 

Маточные трубь 
ки и матку. У нов 
нее, поэтому обра 
полового созреван 
сохраняя один и 


Яичники — парнь 
Жденных они 
Точно, Очє 
почек — № ПИчиваются РИОДу 
Конечный продукт жизнедеятельности о, ткани. 2 Разм 
ча по мочеточникам, в результате их пер 20 года Ккончат 


нении м0че80: 


поступает в мочевой пузырь. При напол моч8 
у я, и 


го пузыря возникает рефлекс мочеиспусна а н фун поло 
Через уретру изливается наружу. У НЕ от" Зич Чиони рс 
Количество мочеиспусканий достигает 2 о 15—16 р лич Рых м выр 
К концу первого года жизни снижается Д являет ние Ия 


льным 
дошкольников и школьников норма 


6—7 мочеиспусканий в сутки. 


54 
Внутренние половые органы у девоче 


нах и 
`В области малого таза у девочек тру е 


ные 
НИе половые органы: матка, матор весьм 
ки (рис. 2.). Развитие их проно асти 


И характеризуется усиленным 
Ния, обратным развитием ьны 
Примерно до 1—2 лет; длит развити 
— до 7 лет и усиленным И очек д0 

Озревания (10—14 дет) 95 
Непарный полый ОР" 


вскоре 


5 ) лет имеющий вытянутую форму, а к 8—9 годам приоб- 

“а ретающий шаровидную ‚форму. В раннем возрасте 

| шейка матки составляет 3 ‚ее длины. С ростом орга- 

низма отношение длины шейки матки к длине ее тела 

постепенно уменьшается, и к периоду половой зрело- 

сти длина тела матки уже значительно превышает дли- 

| ну шейки. Из-за небольших размеров малого таза у 

девочек матка находится довольно высоко в брюшной 

полости. Передняя ее поверхность соприкасается с зад- 

ней стенкой мочевого пузыря, задняя стенка — с пря- 

мой кишкой. Изнутри полость матки выстлана евоеоб- 
разной слизистой оболочкой. 

Маточные трубы — два яйцевода, соединяющие яични- 
ки и матку. У новорожденных они относительно длин- 
нее, поэтому образуют несколько изгибов. К моменту 
полового созревания маточная труба расправляется, 
сохраняя один изгиб. 

Яичники — парные женские половые железы, у ново- 
рожденных они очень малы, ткань их развита недоста- 
точно. К периоду полового созревания яичники уве- 
пичиваются в размерах, продолжается формирование 
поч ий их ткани. Окончательно развиваются яичники лишь к 
5! 20 годам. 
ений ной енне половые органы девочек начинают ак- 

он Ункционировать в период полового созрева- 
‹а я Дея ичники вырабатывают гормоны, под влиянием. 
вор а 0 которых появляются вторичные половые признаки: уве- 
И 9 но лочных желез, оволосение на лобке и в под- 
сре нара пади нах. С наступлением периода поло- 
ым р (Барезання в яичнике происходит рост фоллику- 
у рае яйцеклетки). Когда фолликул созревает 
Е ней и. из его полости вместе с фолликуляр- 
исходит су выделяется яйцеклетка, то есы про- 
ни Процесс этот циклический фолли- 
о озревают регулярно, 5 
обол но происходят изменения в слизистой 


‘отторгается, выделяясь из полости матки А і 
кровью из разрывающихся при этом кровенос се| ‘ост 
судов — наступает менструация. Появление НЫ „аболева 
менструации у девочки далеко не всегда являет 06 25, роцес 
чалом установления правильных менструальный г) кишеч 
лов. Нередки случаи, когда первые менструации С 
ходят с большими интервалами, бывают на 1 
ными и неодинаковыми по продолжительности, 2) 
В этом разделе мы не даем анатомо-физиолога 0 еще довольно В 
ских особенностей полов органов мальчиков, ш болевания посте 
как их заболевания практически не сопровождают расте 9—12 лет. 


болями в животе. В отличие от в: 
цесс в червеобра: 


но бурно и стрем 
чала заболевания 


ет 38 во 
‘уве дети и каа 
регула а года жизни | 


Раздел И. грыме хирургические 
Еа боюшной РУ р аппендикса 
1 рюшинс : Карий) и расп 
полости Дое рет 
ие’ 90 “оящее в Разли 
Что такое острое хирургическое заболеван сою Поэтому п 
болезнь, требующая немедленного хируртиче ни не особ. Редки 
лечения. Срочная операция — эти слова Се № ‘оЗраста енносту 
пугающе, особенно когда речь идет о ваше «06% м Остри сновно 
Как правило, первый вопрос родителей вра рашно же Уется аппендь, 
зательно ли это?» И действительно, ничего ит 7и Коте не о 
казалось бы, с ребенком пока не пройсх тура ош Иан Этом М 
ливает живот, немного поднялась темпера и <" ака Бая Мен з 
рвота. Почему же врач так настойчив! анас 2: КЕ Бе 
_шаться на операцию? ожалени®'. по нине полом я 
- Далеко не все папы и мамы, К Ня брю"! рем в бота ены 98 
то острые хирургические заболевани, жизн учбен золь, ов 6 
и у детей являются прямой УР теля т о кол 


нания, к чему может привести 

этому наша задача — ПО? ы 
: А 

Распространенными © етей: 


= полости У 
ями брюшной пол атах ИВО 
етей 


миь Острый аппендицит 
лл, Это заболевание возникает при развитии постала 
уал Тс о процесса в червеобразном отрост 
у Д е) кишечника (рис. 3; а). Острым аппендицитом мор 
т "ир а. заболеть ребенок в любом возрасте, даже груд- 
ос “ру (бе дети и новорожденные. Тем не менее в первые 
ти, два года жизни ребенка это заболевание ‘встречается 
"Физиол еще довольно редко. В последующие годы частота за- 
альчиқор у болевания постепенно нарастает, достигая «пика» в воз= 
Провождюу расте 9—12 лет. А 
В отличие от взрослых у детей воспалительный про- 
цесс в червеобразном отростке протекает чрезвычай- 
но бурно и стремительно. Уже через 6—12 ч от на- 
ские чала заболевания может возникнуть омертвение (ганг- 
че рена) аппендикса с последующим его разрывом (пер- 
форацией) и распространением гнойного процесса на 
всю брюшную полость, то есть возникает перитонит. 
В случаях разлитого гнойного перитонита даже в на- 
А стоящее время проводить лечение очень трудно, и 


в основном первых трех лет жизни. 
а: стрый аппендицит начинается с того, что ребенок 
врач! ый И не очень резкие, но постоянные боли в 
е Ше `1!ри этом многие родит 

нв по ЕЩ родители отмечают, что де- 


чего ит Иногда ся менее активными, отказываются от еды. 
исо ра ой Бакер сол ты животе носит более выраженный ха- 
пер? Е о ЕЯ доти почти всегда могут указать ме- 
несой! О о ия боли: чаще всего в правой поло- 


нес 
нием боли Г колько ниже пупка. Вслед за появле- 


Ребенка п ется повышение температуры тела 
ати —38,5°, а иногда и выше, Необходимо І, 
п ’ Что в некото 


рых случаях повышенной тем- 


в 
| празно 9 и заболевания может и не быть. 
: "Это наблюдается о 
еющих детей. у ослабленных, часто 


Описан 


ным выше симптомам вско 


тия болей, сделала | 
нее состояние ребе 
только не улучшило 
Шилось, Температура 
(08 5—39,0°), сохраня. 
рилась еще 

Ще трижды, ‚ 


ла бледной, вялой, че 


а Дом к 
Мощи рай Наташе 


и 
Урургице Сеи та боль 


Рис. 3. Варианты расположения червеобразного отростка: и зо пер СТацион 
пичное, 6) подпеченочнос, в} тазовое. Справа: ни ў." перито Ративнь, 
боли при указанных вариантах расположения червео ы меро НИТ. ес у, 
отростка т Савр тия Мо 
огократіо Аже ту Е ебе’ “Пас 
обращения к врачу рвота может быть м аппенн едите Став енк 396 
Нарушения функции кишечника пра случае и не ат СОА А себ, 
Чаще не наблюдается, и стул в большин ы запор"! Кое бя, С 5 е, 
_ вает нормальным. Хотя иногда отмена воб \ вла Учи о с 7 
Расстройства кишечника в виде жидкого ае а ч сер"? сы ся, За 
При таком течении заболевания Р ициатияе У ошанд ИМ лос 
Но часто пытаются по собственной Е ЯН А оган аже ть Г 
совету знакомых лечить ребенка АО ой касас ем "са, 
Состояние с приемом недоброкаче е име чно? не “да ча Реб 
прешностями в диете и т. д. ет остат® ас При, © 
еской практике детских хирургов < 


дем один из них. 2 
“Наташа, 12 лет, придя из школы аа 
АНЯ, пожаловалась на боли в ЈЕ в ниж 
=, Умеренные, локализующие и ла 
ава. Вечером У нее 7,6° 
сратура повысилась АО 


несколько раз просыпалась, так как беспокоили боли 
й день температура оставалась 


в животе. На следующий 
повышенной, сохранялись боли в животе, два раза был 


жидкий стул, повторилась рвота. 
“По совету соседки (у ее десятилетнего сына было 
недавно такое же состояние, он отравился рыбными 
консервами) мать стала давать девочке левомицетин 
по одной таблетке три раза в день, анальгин для ©нЯя> 
тия болей, сделала очистительную клизму. Тем не ме- 
нее состояние ребенка в последующие два дня Не 
только не улучшилось, а напротив, постепенно ухуд 
шилось. Температура держалась на высоких цифрах 
(38,5—39,0°), сохранялись животе, рвота повто- 
рилась еще трижды. Девочка отказывалась от еды, ста- 

ла бледной, вялой, черты лица заострились. 

На дом к Наташе был выз врач: неотложной по- 

\ Мощи районной детской поликлиники. С диагнозом ост- 

пинк рого аппендицита больную срочно доставили в детский 
хирургический стационар. На операции установлен ганг- и _ 

ос! ренозно-перфоративный аппендицит, разлитой гной- 
оїр (аЙ НЫЙ перитонит. Несмотря на все проводимые лечеб- 
Справе: р а ЗРоприятия, спасти ребенка врачам не удалось, 
кения чер к Ее" ребенка — всегда трагедия. Невозможно 
и оставить себе, что чувствуют в этих случаях 
ИА Бина которых она произошла. И не стоите 
! ' с вашим ребенком ничего плохого 


опи 


Не может случиться. н 
Белет, смелость и самонадеянность некоторых 
ия м кажется, что они сами могут справить- 
И реник ребенка, и начинают лечение д9- 
ооа аА дствами. Особенно часто это бывает в тех и 
рта гда признаки «острого живота» возникают — 
то встречающегося заболевания — ОРЗ 
А и т. д. Вот один из таких случаев. = 
а лет, заболел остро. Пожаловалс 
аы) ль, слабость, появился кашел! 
ра поднялась до 38,5”. Родители 
^а м кстуру от кашля, пир. 
нь температура оставалась | 
БЕО 4 


У 


я 
3 
Тогда ТА Ё? 
к проводимому ле и оС 
4 чени Ш 21 0“ 
еще антибиотик — эритромиц о и и о 


т Бод, | р 
три раза в день. Тем не ЧИН по о и" Ш ый 1 
одалось. Н менее улу 07 о?!” оди" 
У ‚ Ночью ребенок несколь учцеј и, т ухо 
к 
капризничал, жаловался на боли А ТА ИТИ ты ини“ 


жй зыр" и 
е. Андрюши оставалось тяжелы ан? апай о. по? 
олезни, хот м и на о | 
Р 2А я температура не достигала м р 1! ГЛЫ го поді 
жалась на уровне 37,2379 р, тр? 
12—379". Боз 00 Р повысила 


с. Дважды была рвота. Мали № ние 
‚ бледным, отказывался от еды. Только м Сои дк боли 8 
тели вызвали врача, который поставил К м оста 
го аппендицита и респираторна реиерё, н ТА 
ия, ребенок был срочно доставлен в боле. рен В 
рр» операции у него обнаружили осложненный осоне О 
ИЦит — гангрену червеобразного отростка с ё0 зан пузыря, В свое ‹ 
И разлитой гнойный перитонит ини арзуу; «Сама э 
операции состояние Андрюши было тане 880 бетк, у пос о 
ник ряд осложнений. Врачам пришлось провоз 1 20оўно тепенн 
рные операции. Постепенно удалось вывести о 
Из тяжелого состояния, и через три мес В а 
выписали домой. Естественно, если бы ре а о аура 
\ндрюши вызвали к нему врача в первый 28° м. а Ым 
ия, его болезнь протекала бы легче: ения | Ае Воть 
димо помнить, что клинические прояо А М 
пендицита не всегда бывают одинакова ма о, ро; 
ся не только таких симптомов, Как м зо Ы, но 
Затуры, рвота, нарушения стула. о рай АМ, Ч пи. 0 
ной ребенок жалуется на боли Не ть №] МСА Й 
другом месте живота. В этом оС н? 
вания. Такие ситуаций возни ост, х м Чи 04 
положениях червеобразного наход" м, " , 
НО червеобразный отрос пече м р МЎ КУМ о; 


асти 
кишки и Уходит гк ЭРА 


пп 
С случаях, когда а. н 
з го таз ела ГА \ 


в полость мало тд г 
ио ин! 
ь чными ая Кар? НЙ м 


ное мочеиспускание, а иногда и многократный жид- 
й стул. а < 
Много опасностей таит в себе острый аппендицит, 
когда червеобразный отросток расположен позади. 
тым ‘слепой кишки и уходит высоко вверх, к области 
Дос № желчного пузыря и печени. + р р 

ШУ Приведем случай из клинической практики. 
вот Ў Света, 11 лет, вечером пожаловалась на боль в жи- - 

а №воте в области правого подреберья. Была один раз 
=. Тољ рвота. Температура повысилась до 37,5°. Ночью спала 
Постар, плохо, беспокоили боли в животе. Они не ‘носили рез- 
Орноли кого характера, но оставались постоянными. Наутро 
тавлен состояние девочки не улучшилось. Мать посчитала, что 
и осо ЭТО состояние дочери связано с заболеванием печени 

или желчного пузыря. В свое оправдание в последую- 
ОТОС ем заявила врачу: «Сама этим страдаю, а приму не- 
. сколько таблеток, и постепенно все проходит». И по- 
Ши было этому спокойно стала давать девочке но-шпу. Однако 
'ришлов Улучшения состояния у Светы не наступило. На сле- , 
удало® Идующий день температура повысилась до 38,5°, дваж- 
рей вы была рвота. Боли в животе сохранялись. Родители  ^ 


рез вызвали врача, и девочку срочно отправили в боль- 
юг 6С зйницу. 
| в 7 После дополнительного обследования, через два 
пеге ой опе после госпитализации, Свете была произведена - 
е ИР" Врачи обнаружили верхушку червеобраз- 
СКИ Ного отростка вблизи печени, он был гангренозно из- 
от б ненен, перфорирован. В брюшной полости оказалось, 
лов! 1 Значительное количество гноя. ? 
ла Послеоперационный период у Светы протекал тя- 
сҮ „№ Ижело, от врачей потребовались большие усилия, чтобы 


спасти ребенка. 
а. Теперь необходимо специально остановиться” з 
Остром аппендиците у детей раннего возраста — ДО Ш 
х лет жизни. В этом периоде имеется еще с 
ая незрелость многих органов и систем органи 
‚ особенно коры головного мозга ] 
зная. система). Отсюда при любом воспал 
ании, в том числе и при ост У 


чэч «З чемоература "Д Много ли свй? ро 
блюдается покое явление — расстройства № и 
та. 
ная рво 
ции кишечника. 


ате 
м И 8 
чаях заболевани ка у, е ваш 
о, не во всех слу ет р О. 
Безусловно, Тем не менее чаще всего острый рё око 
кает однозначно, асте развивается следующи ў было аю! А 
пендицит в этом возр р Дне 
в. тся малоактивным, вялым, 
Ребенок станови 


зё 

Отказ мно! это 
гра повышается до очень 9 

ы. Температур 

вается от ед 


о ыше. Появляется Многоқра 
бе 8—39 и выше 
соких цифр — 3 


а, 
ИЗМ 
пять раз и более. Довольно хари я вЛИЯНИ 
га три ау. но в перы н 
ная рво д нарушение с особен р бы то ни 
терным ррдле И пети просыпаются, капри 

Е | 
сутки заболеван 


ев! 
стуш 
пени 

Э ия можно объяснить наличием тў 

Ничают. Эти явлен 

стоянных болей в животе. 

| 


пендицита, - 
Более старшие дети, которь 


ча 


ания. 
е умеюхови Бони < 
уже 
? КЕ 
е, чаще у! 
боль в животе, ® дить: если в 
ЫЧНо сами жалуются на Г способ, дить: 
сын, на Ц пупка. Это объясняется но теи эти бо 
ностью! ребенка точно определить место на 
лезненности. 


тесь самоле+ 
как же можн 


иво Димо прежд 
А боли вж 

осудить о наличии еньш прост анен 
сем маленьких детей, возраст которы кос рый Раненн; 
полутора лет? Боль можно заподозрить подр 
венных признаков 

зоту, 


Жиз 

ик 

Дети часто поджимают ног 

а правый бок, 
Ма ДОТрагиван 

Мере 


ием 
реагируют усилен Кищец 
89 до) брюшной стенки. няе Над не 
частый. мА баны симптомам присоед 
Ухудшеңику біщего 
© Нужно 
После. 


льном} № 
сос» приводит к значите 
Эзатедь кЗ 79 


Прох 

а! 4%] 

ИЯ заболевшего ин и 
9 Атала зиро в боль вия? ла Вани а 
Ренностью | А тет В домашних усло ве} мид ием 
Рого аппендиците ) Вает очень трудно с т рма 96у 
дети этого во а еключить диагноз © с УМ ШТА 
рекойна; бенка. Чаще всег 

и 


С 
Ведут себя 624 
и бывае 
лев 
УБЕ ания. 3 
15 ческого стацио 
за Овременные, 
Ответить 
ан _ 


исследования, 
рос, имеется ли. 


м заболеванием. 


2 
в ено ДРУГИ Е. 
З ч ‘состояние Боусловле одители, никогда не от 
на а с ЕА: важаемы Рет ребенка в боль- 
а Ы М т госпитализации шего делается в ин- 
т ом настаивает д8 ГОДЕ сазо 
что 
уе г 
1 а аскол 
х ПА ает ‘ло роковых "терь читатель убедился, н к 
боль . саюу та опасен острый аппендицит У д 
сн Лев КМ коварен и и ногих факторов: расположения 
9 А (=н зависит от 4 
ЫЕ особ Ше”, о отростка, состояния защитных сила 
6 прос ее, возраста ребенка. И конечно, особенно п ра 
ЪЯсн "ае а яние на течение заболевания оказывает „как 
2 А о чение. Оно в значительной сте- 


Юл, бы то ни было самоле 
Уже пени стушевывает клин 
Умео пендицита, затрудняет своевременное 


те, заболевания. 
Я СНяется к В связи со сказанным еще раз хочется предупре- 


дить: если ваш ребенок пожаловался на боли в живо- 
те и эти боли держатся несколько часов, не занимай- 
ичии 6, | Тесь самолечением, а срочно вызовите врача. Необхо- 
ОЛА димо п ежде всего исключить у ребенка самое рас- 
СЕЗД УР 
Торы пространенное и самое грозное заболевание — ост- 
Зрить по ри! рый аппендицит. 
‹имают ноги 
гируют ус 7 
"арку ы Кишечная непроходимость 
‘ присоедіб Непрох 
Н оди й 
значи ЦЕ Проход мость кишечника, как и острый аппендицит, 
ти частым и грозным острым хирургическим за- 
иен брюшной полости. Причина этого заболе- 
— ооразование механической преграды 
нормального п Н а 
рохождения пищи в желудочно- 
НОМ тракте. Необ а м 
р р ходимо напомнить, что понятие «же- 
Е ный» в 
ошен трчаат в себя, помимо желуд- 
пепо в АИ Е) епроходимость может воз- 
лк © этого тракта — от пищевода 
СА отделов толстой кишки. 
ствует две формы кишечной 
врожденная и приобре ет Ой 
ретенная. У детей встречает- 


ические симптомы острого ап- 
распознавание 


Место На 


т 


тая непроходимость 
Врожденная кищечная непроходимость вс 
С пороками 


Врожденная ки; » 


Развития пищеварительного тра 9 
ставляет около 30% всех форм непроходимости 
тей. В подавляющем большинстве Случаев эта 
заболевания устанавливается еще в Родильном д 
в первые часы или дн, жизни ребенка, 


При подозрен; 
ходимость детски 


и на в; 


20жденную кишечную не 
"* роддома направляет но 
рожденного в 'изированный детский хирур, 


гический стационар. м ребенка всесторонне обе 
дуют и проводят н 


еобходимое хирургическое леж 
ние, 


пехи в 
В настоящее время достигнуты большие и я 
е 
лечении даже самых тяжелых форм вон вое ВР 
шечной непроходимости. Естественно, в пер 


Я ного тру" 
№Мя после операции от родителей требуетоный Но 
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Тако Очень важно отметить, что и! 
кимого № чаще всего без повышения тел 
дет К вышенная температура настораж; 
ИНТОЮ ставляет их бить тревогу, а ее отс 


Г 


нация начинается 
туры. Обычно по- 
3 родителей, за- 
настраивает 
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ния ребенок выздоравливает уже через 23 
В сложных случаях инвагинации или прий, 
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Спаечная кишечная непроходимость. Как вид 
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товорить только о спайках в брюшной полости. 
Спайки эти чрезвычайно многообразны. Они | 
образовываться между передней брюшной стенкой 
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ренних половых органов (гениталий). Чаще всего встре- 
Чаются кисты яичников и апоплексия (разрыв яичника), 

Кисты яичников. В организме девочек 10—14 лет про- 
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Рис. 6. Возможная причина боли в животе у девочек: а) киста пра- 
вого яичника, 6) локализация боли при этом заболевании 


В тех случаях, когда киста прикрепляется к яичнику 
Алинной ножкой, течение заболевания может внезапно 
принять острый характер. Тогда сразу появляется резкая 
боль в животе. Ребенок принимает вынужденное поло- 
жение. Иногда наблюдается состояние шока — резкая 
бледность, учащение пульса, дыхания, холодный пот. Эти 
явления вызваны перекрутом ножки кисты яичника. Ес- 
Ли девочке не оказать срочную хирургическую помощь, 
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‚ прыжков, поднятия тяжестей. 
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Рис. 7. Закрытая травма с о 
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жденН" с высоты, в драке. Закрытая травма желудка и кишечни- 
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ев. ний острых инородных предметов. 

ннь! | Остановимся подробнее на наиболее типичных трав- 
Мах брюшной полости в детском возрасте. 

Отмечено, что чаще всего травмируются у детей се- 
лезенка и печень (рис. 7, 8). Удивительно, до чего одно- 
образны причины этих травм. Как правило, это падения 
< крыши сарая, гаража, с дерева, из окна и т. д. Сильный 
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Рис. 8. Закрытая травма печени: а) разрывы печени: г, Летом м 
капсульный разрыв, 2 — краевой разрыв; б) локализац | ‘челосипед 
при травме печени | Детская щ 
При слабо кровотечении самочувствие ребенка д | т падену 
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ие лет могут случайно, по недосмотру 
Д прорпотить иголку, гвоздь. Более старшие дез 
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Дениях. Однако иногда, даже в.случаях сора ситуаШи! уно 4 
Мы почек, крови в моче может и не быть. ояние ребе". м, Камен 
Родителей должно насторожить общее сост лание поле м мал В 
ха: жалобы на боли, слабость, бледность, же но, От 
жать после Ушиба. мем СР М У 
©которые дети из-за страха перед наказани а Мощ МС 
от сам факт травмы. Даже если признаки ся выя | 
явные м Обеспокоенные родители пытают а 
о 


т 
ПУЧИЛОСЬ, такой ребенок все-таки Вы спо? 
а Родителей Здесь состоит в том, ЧТО ако 
убедить ребенка в опасности звать 
' следует немедленно вы 


чно же 


«ого пузыря и уретры наблю: 
желых Зравматических пов 


ями органов жи- 
позданием. Объ- 
стью взрослых: 


вота на их глазах, 

А пене случившемуся: 
ок не может подняться, плачет от 
а азют немедленно. А если. С 
езначительная, К врачу не обраща - 


Сори Й \ ) Е пустяка 
"ери | 30 еще и стыдят детей: «Ну вот, из-за у 
НЫ П аешь, стукнул- 


повреждени 
с большим о 
беспечно 


жиз 
Њо й же мужчина. 
бол ре хнычешь. Вставай, ты у зы ешь 
а в твоем в забор З 
ев, неу ся! Да я озрасте и по 32001 


ев падал, и ничего!» 
@тей ст Стараясь успокоить ребенка, 


зрачу о 


РЯ, мо теплую грелку на живот. А к врачу 
серьезном ухудшении самочувств 


ьгин, кладут 
уже при 
виваются 


‘чая 

падн грозные осложнения — большая і 'еритонит. 
Стоит ли объяснять, что в этих случа приходит- 

обычно жа ся бороться за жизнь ребенка, и гению, они не 
всегда побеждают. 

сть. Мочи Приведем пример из клинической практики. 


рстниками на 
а упал с высоты 


енным, № Двенадцатилетний Сережа играл со 
лых повр крыше гаража. От неосторожного толчк 
‚езной № примерно 4 м и ударился животом о выступающий из 
ой сит" земли камень. Боясь показать слабость перед товарища- 
„ние реб МИ, сделал вид, что- не ушибся. Домой дошел самостоя- 
п тельно. От ужина отказался, рано лег в постель. 


таниё 
| Мать обратила внимание на бледность и страдаль- 
ием ЗИ я іссе выражение лица Сережи. Он признался, что упал. 
недоно" ооа желая расстраивать домашних, подробностей не 
а) зал. Ночью спал плохо, стонал, повысилась темпе- 


ЕБ Бодители решили, что болезненное состояние 
серам 8 саязвно с простудой, тем более что у него по- 
теи озн! 5 утру состояние больного ухудшилось. 
да вым 4 Е, неа узурастиового педиатра. Прибывшая 
я вине дня врач направила ребенка 
В оце у Сережи во время экстренной операции 
Гоу о разрыв тонкой кишки и, как следствие, 
ате ит. После операции состояние мальчик. 
оставалось очень тяжелым. Болезнь осложнилась мн 


жественным а 
©нными свищами в тонкой кишке. Проводили 


2 


однократные повто 
Усилия медиков, р 
Необходимо знать, 

на ушиб живота у ребенка следует ул 
М Срочно вызвать врача. 

зова. Последствия з Рытых травм 
бывает очень сложно. Это возможно 
повиях стационара, 


Рные оп 


ерации, 
ебенка с м 


пасти не 


подчас Только ) дид Релин 

при помощи специальной Амано, дию, ере 
Ческой аппаратуры. Поэтому лучше уб М етин 
травмы у вашего ребенка 


ложненные формы. 


До прихода врача | 
ребенку болеутоляющи 
параты, ставить клиз 
Резко ухудшить сост 


1 

| 

чи в коем случае нельзя давать | 

ё лекарства, любые другие пре- . 

му, кормить. Самолечение можт 
ояние больного. 


Опухоли живота 


еа 
о, ВО 
мВт Это. совсем не так! Безуслови значи 
пичие от взрослых У детей опухоли встречаются 
тельно Реже, В то же 


с зыр! 
‚ Почки, мочевой Ш 
селезенку. Чаще всего о 


бом 


Да, когда опухоль 
2нчивается. К сот 


х опухолей невоз- 


ачественны 
тому чрезв 


диагностики. оэ > 

й к малейшим отклонениям В 
ребенка 

‚ ничего страш- 


льких дней 


ом. 
подряд У вбенка отсут 
порцию, начинает худеть; станови 
& теряет интерес к любимым играм, 
это должно насторожить вас. Следует, 
показать ребенка врачу: Возможно, что это 
Своевременно проведен 


холевого процесса. 
дование и лечение спасли жизнь многим детям. 


часто кап 
не откладывая, 


начало опу- 
ное обсле- 


Раздел 111. Заболевания органов 


3 брюшной полости, 
И 3 
брюшя не требующие хирургического печения 
ПОВНО, в 0 
отся 39 Острые 
за 
оо е болевания желудка и кишечника 
‚ же 0 Ост 
ї ні. срне не инфекции. Как видно уже из названия 
отуи м пы заболеваний, болезнетворные микробы пора- 
о данном случае прежде всего ЕЕ 


илей Рес: 
и 36 
ий то толи кишечных инфекций попадают в организм 
Е, отаке с мыми разнообразными путями: при общении 
Ь- к лем ры употреблении в пищу немытых овощей 
: и пос К 
ых. творными микробами. уду,. зараженнуо бол 


ем © Оче 
учень оп 
Ше ораны. скрытые, легкие формы течения 
Ия НИ Человек почти не чувствует недо ной 
И ается к врачу и становится ск (саа 
т лем, заражая окружающих ее 
95) ычно : 
асо сно тяжело переносят острые кишечные 
а возрасте до 5—6 лет. Поэтому Болив 
наа е основные я : КЕ 
ЕЯ | признак й 
бы а рема обратиться = ДЕЕ и этих заболеваний, 
- Самая распространенн ыы 
итери ная среди ки 


Бә 


инфекций у д. 


м 
зтен — дизентерия Э А 
ся специфи скими пат ета лезнь к ди 
ба : ‘ патогенными (болезнет аы Ве или 
ро Ми — пизе теримными Палочками дурным) ь| поке н! 
пеют люди любого возраста, от г Я изентерие о Й ИИ 
риков. Стой; 7 ХУ : РУдных детей Дос И 8и? 9 
перен ‘”унитета организм человека к о н а» 
енесеннс [ ) н 
р е г р не получает. Поэтому чело т при 
может подв ‘зражению дизентерийной Пало, ар при 
кой неоднок; ЖА рем 
6 И 
Патогенны попав в толстый кишечник, а Н бол 
тивно размнс арушают нормальную деятел и люсовс 
ность кишечн» 


и всего организма ребенка, 
Продукты распад ›рганизмов всасываются в кровь 
быстро вызывая о отравление (интоксикацию), Че 
активнее происходит этот процесс, тем больше тяжесть 


мюжаются, Нак 
‘моло 37°, ПОЭТ 
ты: развива 


Уон продукты 
заболевания. м 

По многолетним наблюдениям врачей, летом Ра аме 
увеличивается частота заболеваемости Н. 10ке ке 
М это не случайно. Наступает сезон свежих овощ аа Чтоб, т 
тов, ягод. Как не побаловать малыша, не дать ем чист СУ ре 
что купленное яблочко, сливу... Иные мамы ала про № "0дае 
совести обтирают яблоко носовым платком; а ТО о ОЧ 
Бухой И дают довольному ребенку. О вымылй оц. бы 
влет и так — принесли рут вата ‘достато“" Ао, Ро 
© одной лк, Е а ве прикрыты МЎ о 

р < ‚ которая пройдется по ми 06, Ф И 
Феткой Фруктам, чтобы они оказались зараженны! Ы 
Зентерийной палочкой. ля моо К 
О КРАНТСЯ еще м еще раз напоминать родиои К моб, о 
за ать детей на улице: Во пера у А 

проголод ания: Пусть лучше во время Вох а 

ет я м \ и 


они могут существовать 
низме переболев- 
и сальмо- 
кошки, 


ошло, 


ремени в орга 
Бациллоносителям 


ь также ко ровы, 


1. 
голуби, грызунь 

альмонеллы передаются самыми разными 

непосредственном контакте с бацилло- 


и: при = 
способами: пр реблении в пищу зараженных про 


Ше сителем, ПРИ упот 
ю МТ ов во время купания в открытых водоемах, где поят 
О 
А, ули купают больных животных. 
монеллы активно: раз- 


б При плюсовой температуре саль о 
\\ множаются. Наиболее благоприятна для них температура 
цию) а около 37°. Поэтому, попав в организм человека, сальмо- 
16 тяж  неллы развиваются особенно бурно. Выделяемые при 

этом продукты распада — токсины —— вызывают, снача- 
ом и ла поражение кишечника, а затем и всего организма. 
зентериё Особенно тяжело переносят сальмс еллез дети. Чем мо- 
цей, фк ложе ребенок, тем тяжелее протекает у него болезнь. 
Чтобы предупредить заболевание сальмонеллезом, 
я ОЧИС следует подвергать тщательной тепловой обработке мяс- 
‚и про ные и молочные продукты. При кипячении сальмонеллы 

погибают быстро, но большие куски мяса или рыбы надо 
вынЫХ роо проваривать. Сырое мясо не должно соприка- 

аас готовыми продуктами. Посуду, в которой оно 
а или разделывалось, следует не только мыть 
тым но обдавать кипятком. : 


ым/ Молоко, продающееся в заводской упаковке, прохо- 
мй БА необходимую обработку на молокозаводах. Но если 
дите” покупаете молоко у молочницы или на рынке, обяза- 


то прокипятите его. 
рить следует купаться там, где есть запрещающие над- 
‚ в Местах водопоя домашнего скот 
лв 2 скота или ниже по те- 
Му ео ограничивайте контакты детей с животными, 
со мн < «ничейными», бродячими. После игры с кош- 
Е. собакой, или даже просто погладив их, ребенок дол- 
пре льно вымыть руки. г 
вестны й й 2 | 
Д СЯ ны случаи кишечных инфекций у детей, вызв 
а) 


„ образовывая так называемый кишечны 


Стафилококки 


содержатся в 
маститом, 


Молоке к 
поэтому еще раз на 


ИТД м 
оров ИИА 
поминаем о необу льн И е 0 
А дима М Сет 
соблюдать осторожность. аА 
Кормящие Матери должны Знать, что при появ онн 
Мастита их молоко 5, содержит стафилококк, и тот (00 о пе 
ао Витя с. Для грудного ребенка. В зоў со 
Е" надо немедл о прекратить кормление ребенке им 
случае на р. и іедостаток грудного молока мож рав 
больной "РУ ›м по совету Участкового пе, 01 
Компенсироват ме 
диатра. зрасте и энтеровирусные забо. отрав 
Нередки т ‹ишечные вирусы, Патоген. "Родители 
певания. Их ) онкий кишечник, вызывая ин- тилен К пато 
ные микробы п теровирусные инфекции часто к. Касывание | 
повсикацию орг хеита, ангины. нных за- | визу происхс 
возникают. на ф‹ шечных инфода призна- знае отравлен 
При ем 38 Б. Е. 2 Чень многодоодь Пщеые отр 
леваний в их г : авило, остро аи ит 
ков, Бекции начинаются, как р до 39—40 м в на вп 
з инфекции нг 
Кишечные сым мпература, иногд месон робы Е 
У ребенка повь =. ссе частый, жидкий, с а лож А руку Или 
Боявпяется Ст, Бе ожилками крови. опорожне Й т 
Е При дизентерии с пре тся в туалет, одоор оиши мы руду 
ные позывы: ребенок проси ктерно для дў МЯ про 
НИЯ кишечника не происходит (хара нные, | МАХ Та а 
стоя № 
— рии). инфекциях по о тра 
р Боли в животе при Е: крилата м 07 15 
Многда <хваткообразные. Малень А ой | та Цер 
от боли, СУчат ножками. нфекций болен Э ОМ аар 
| При тяжелых Формах кишечных и ка рта сохну: А ан 
Ро слабеет, АЗык и слизистая оболоч теря созна- м № т 
ечности холо Ут быть даже по ер, сердеч- ГТ 
и ги. Э Уже признаки нарастающ ебенка, 7 
ости, под Угрозой. жизнь Аа. КУ 
помощь ‘больному кишечной ин “а 
Ваў УЮщел. 


ль 
Ужно изолировать бо. 


Членов семьи, 
м. 


а вот поить нужно 
рю жидкости ор- 
те, обезвожи- 
ем моложе 


льного ребенка нельзя, 

е, чтобы восполнить поте 

время рвоты и поноса. Помни 
чем кровопотеря! Ч 


з ом 8“ 2 опасно; 
н 
вани не САА сильнее он страдает от потери жидкости: 
ету море роба стояние ребенка быстро ухудшается, не Е 
х) с) айте «скорую помощь» 
чах вого педиатра, вызыв скс 
к о, те участко 
ву 
е вир Рус, пищевые отравления 
Чник Усы, п. 
те К. Выз Пищевые отравления У детей н: ются ДОВОЛЬНО 
79 Нфекци \ часто. Родители должны знать, что ‚нок более чув- 
ины, « ствителен к патогенным микр взрослый чело- 
Нфекционы, век. Всасывание яда и распространен го по всему ор- 
о общих тоз ганизму происходят быстрее. Поэто 1 протекают пи- 
щевые отравления у детеи т до тяжелее: 


микробами, возни- 
тов. Следует пом- 
зную пищу патоген- 
извне, например че- 


3 


с правило, ай сезне отравления выз 
гда а при порче пище 
: | ть, что на вполне добрс 
с примесью ные микробы могут быть 2 
зи. Бываютм рез руки или посуду. 


но опорож Порой трудно бывает по внешнему виду определить, 


о для ДИЗЕ Бий ли продукт. И даже проба на вкус мало что да- 
в. 09 ДЬ та еда, которая у взрослых и не вызовет каких» 

ях постоян приятных последствий, может стать причиной тя- 
кричат пла а 20 пищевого отравления у ребенка. Многие, навер- 
‚ сталкивались с такими примерами — все ели одно 


ит 

ций боти Ти Ее. Матоо стало только малышу. Иногда: родите= 
з рта 004 стт догадываются, в чем причина его недомога- 
ШЕ летел первые признаки пищевого отравления про-- 
де си ино быстро — уже через 20—40 мин пос- 
Мерач а чинается рвота желудочным ‚содержимым, 

рез екоторое время присоединяется жидкий стул. Ре- 
= ие уется на боль в животе, бледнеет. Повышае' 
о пература тела, при тяжелых отравлениях значите. 
ме до 39° и даже выше. Могут быть судороги, времени 
Потеря сознания. 
_ В любом случае надо немедленно вы 
‘его прихода уложить ребенка в. постель. 


е" 


енНькые еты при 
Я, вОзникае т угро 
НЫЕ пути. Чтоб Т 
надо кӘверну ть н ‚ если ВОЗМОЖ о Й 
В постели. Одн Временно нужно всячески Успокаи К, И кени 
ободрять Ребенка, Чаще давайте ребенку питье в И ную 
чай, сок и т. | и м анне! 
Ребенка, у кот. рого · появились признаки даже њат. АМА разд 
Желого пищевог травления, следует обязательно р | В ный про 
казать врачу Во-пе рвых, только специалист может ток т зрониче 
но определить по; чину недомогания, Во-вторых, некото: о больш 
Рое время после пищевой интоксикации ребенок долж оета на други 
собџюдать Щадящую диету, а вот какую — подаи аще всего 1 
Врач. Он даст необх‹ димые рекомендации о режим ОС 
тания. 
Уберечь детей от 


пищевых отравлений несой 
стать законом: кормить трие 
пищей. Строго соблодаи сонне" 

. Если появятся малек выбра" 
Ния в Доброкачественности пищи, безжалосшета даже 
Сывать. Не делать больших запасов продуко раниченный 
крупы, овсяные хлопья «Геркулес» имеют огр. пищеввіе 
Рок хранения Помните, особенно тэке грибы! 
Отравлеңи вают молочные продукты, рыба; 
Консервы. 


Саный харак 
В любой семье должно 
свежеприготовленной 


ла хранения продуктов 


явызы 


ние 
блюде? 
1 конечно, обязательным должно быть БЕ 
"Игиенических требований при приготовлении п 


все 
В последние годы врачи ое 
летей гастрит — воспаления 
ки желудка. Основная пр, 


льных гастриту как это 
Шенне нашего 
лива 


Ш 
у 7 карм- 
СЛ Заметна тенденция к пере р. 
ив и острых Бол: 
З, здких Д . 
8 моно А С нию детей: ют весьма туманное представ 
ар, т И 6. Многие из них 
5 с 7" подчас н ональном питании ребенка. 
у и и — 
Ну 7 ус ление о ае небольшая порция пищи, 
п учитывают, зрасту ребенка, может вызвать У него рез- 
я во бен Е 
приз а тео ение слизистой оболочки желудка, наруга 
^9 664 4 нормальную работу: Наиболее остро реагиру 
Чиали Аза А ем раннего возраста. 2 КР. 
ВСД кй Если же раздражение происходит улярно, т 
ий ВТОрь; (№ палительный процесс в слизистой оболочке желудка при- 
к Ребе, нимает хроническое, затяжное т . Хронический 
ую — м гастрит в большинстве случаев п нно распростра- 
ции Йа пяется на другие отделы жел „чного тракта. 


надцатиперст- 
мт. 

денита — пе- 
ще всего ре- 
л, жалуется на боль 


(0) 

Рение Чаще всего процесс захва 
ную кишку, то есть возникает 
кора е Самый характерный при: 
55 им риодические, упорные боли 

дать Пра» бенок, страдающий этим забо 
‘алеишие см сразу после `еды. Он не мо показать, где болит: 
отно её віў При гастродуодените типич зненность в верхних 
ктов, ведь ‘отделах живота. Иногда боль разлитая, по всему животу. 
т огранич В некоторых случаях она настолько сильная, что во вре- 
Мя приступа ребенок ложится, принимает вынужденное 


елые ПИШ? 


по, 

р рыба, три Бене — сворачивается «калачиком», поджимает 
им в к животу. Продолжительность болевого присту- 
ен" вает неодин Я = — 

5 собо более, динаковой от 5—10 мин до получаса и 

пищ” 4 
20 Когда боль стихает, ребенок быстро успокаивается‘ и 


І ЫЫ чем не бывало начинает играть или заниматься | 
тонны делами. Родители, как правило, не слишком бес- 
б. ся из-за этих приступов. Они склонны объяснять 
и решностями в диете либо утешаются тем, что с деть- 
Это часто бывает без серьезных причин. 
аким образом, болезнь принимает все более затяж- 
И характер, все труднее поддается лечению. В наибо: 
рее запущенных случаях гастродуоденит переходит в: 
ВУ двенадцатиперстной кишки, реже — желудка: 
К> Язвенная болезнь желудка и двенадцатит 
М кишки. У здорового человека деятельность лу. 
кишечного тракта хорошо отлажена самой пр 


к 
Ч 


пудочный сок вы 
ве, необходимом 
стая оболочка 

желудка и кише 


ПРи гастрите 
чительные 


ев 
Дохраняет м 
чника от ВОЗДействия 


Е м, 

Лудочного = 

или гастродуодените сущесте Осо 

нарушения в "а 
тракта. Употреблен 


чества жирной, 


ЗЫвает усиленное выделение желудочного Сока, В сер 
очередь, воспаленна; слизистая оболочка не может ус. 
пешно противостоять его воздействию. А это уже трк 
Мой путь к нарушению целостности слизистой и образо 
ванию на ее поверхности язв. 


Вплоть до недавнего времени считалось ито х 
ная болезнь желудка и двенадцатиперстной кишке 
тей встречается крайне редко. Объясняется болен 
следующими факторами. Проявляется это ран 
У детей в большинстве случаев незтакдкея у ече Т0 
Если у взрослых боли локализуются под орн поло- | 
У детей в большинстве случаев болит вся вер 


СИЛ" 
г очень = 
вина живота. У взрослых болевые приступь 

Ные, особенно посл 


и едовательно, 
валик этого 3а! 
тот родителей 
Зтероколит. М 


В 
с ной 1 
е употребления. острой, Ао, при 
ЦИ, алкоголя. У детей боли чаще терпикоеши светлым 
ступ Довольно быстро сменяется длительн 
промежутком. 

режде 


ения яз 

самым надежным методом в бслед0" 
Зенной болезни считалось Бентгерологинеское взро& 
ание Этот тоді хорошо зарекомендовал себя У бы 
Шак как Язвы у них довольно глубокие, с "РУ ом 
Клыми краями и хорошо видны ‚на рентгено асп 
сетей же язвы меньших размеров, они Р ень" 

ее поверхностно, края их более СПА 

ть их при рентгенологическом исслед! 

АИЦИНа располагает новыми точным 
в язвенной Наиболеё 


В. № 
м ить да- 
ть, треть и правильно оцен 
а ассо оевремен- 
ең Я жность Р ические отклонения и св р 
н) Н ие патолог е а 
$ и. ой бо- 
| "н Ч НОЕ что тяжелые формы язвенн 
Же но тметить, о атиперстной кишки, столь нет 
ена 
Юн бу лудка и дв е, — обычно результат 
о ср, л МА юношеском возрасте, 
оч лад 01 редкие б в детстве заболевания. 
ного і спознанного ей проходит значи- 
Олоџ о со 9 чение язвенной болезни У дет р итро 
К Е Е зрослых. 
ию @ не А льно быстрее и успешнее, чем у взр перада 
Слу Это К т едь это объясняется тем, что в детском р 
че 6 . 
н зист в ес восстановления поврежденнои ткани протека 
Е” ют интенсивнее. К тому же язвенная болезнь У них не 
Талось успевает приобрести хронического, затяжного характе- 
Ю Тноў; Ш ра. Следовательно, залог успеха — в возможно раннем 
НЯ КИШ > выявлении этого заболевания, что в немалой степени за- 
ется эт висит от родителей 
Я 5 Я р 
‹ то Заболел Энтероколит. Много неприятностей доставляет и вра- 
7 Как у аза чам и больным хроническое заболевание тонкой кишки == 


Тод ложечкой 
‘ся верхняя м 
тупы очень о 
рой, жирної 
лые, тупые 
льным свет?! 


энтерит. Причины возникновения энтерита разнообразны» 
Но самые типичные — предшествовавшие острые кишеч- 
ные инфекции, пищевые отравления, постоянное раздра- 
жение желудочно-кишечного тракта чрезмерно острой, 
жирной или соленой пищей. 
71 детей Большое значение в предупреждении вос- 
Е ых заболеваний желудочно-кишечного тракта 
Р им питания. Переедание, еда не вовремя, в 
ка, В АКГ ает нормальную деятельность кишечни- 
= се время отмечено увеличение подобных 
Пе посе У детей школьного возраста, особенно у тех, 
после давет группы продленного дня и предоставлен 
НИ ий сам себе. Реже энтерит обусловлен раз- 
ЦИИ а ленными нарушениями ферментной функ- 
ника, ; 
б атри ритарит дает о себе знать резкими приступо- 
реа и болями в животе, частым ‘жидким стулом, 
О с различными примесями: слизью, хлопьями, 
Необы ереваренной пищей. Каловые массы могут иметь 
чный, резкий запах. В некоторых случаях присту 
сопровождается рвотой и повышением температуры 
правило, в подобной ситуации вовремя начат. еч 
Дает хорошие результаты. 


Роявля г 0 р 
Не ло р і 
Аомогание ребенка особой к "р 
ей Погре н дад 
нем, либо просто кап кор ка зир. 2 ас 
лее часто при а А 
нимает за т Г 
тяж 235 ОДИ 
" . Е * пои Р А 
возникнуть и г алительное заболевание Мож | # связана гаї 
МНОГОМ сході кишке [колит]. Его симптоны в 7 м 0С 
терные отличи. “ами энтерита, но есть и хара швов ой Қ 
Да с прим ри колите не такой частый, ини 62 ТОЛСТ 


есью 


ебенок порой жалуется на бов |117 скоплени‹ 
дкий стул может сменяться зап | 01 В ЖИВОТЕ. 
кишечник длитель цо ых спастических колитах, коп т дол 
Рактерен «о тельно находится в состоянии спазма № ыть не рех 
совечий» стул, в виде мелких шариков. заатежедневно, 
т нередко энтерит и колит сочетаются, ны При задерж 
ПРи этом по ают энтероколитом. Как видно из назв а 
Страдает ется и тонкая и толстая кишка, р. 
Энтероколи: ^^ часть желудочно-кишечного Е 
Стертой фо также протекает либо в острой: М 
обще РМе. При энтероколите заметно нарушаё 
кишечника р Ребенка, так как на большом прои 
Дети, бо РУшается нормальный процесс е7 
ү энтероколитом, бледные, 8% 
ит снижен. Отмечается П01@ 
аки запущенной, хронической форм 


при акте дефекац 
Рами: При так называ 


`Аппет 
призн 


- е5 
длительного, серьезного лед 
стационара. Если состояние ЕС 
ного". назначить амбулаторно 

Зависит от поведения 
стачато вовремя, чрез? 
г ча, тщательно выпол” 
яна. ени 7 
мию, часто бы 
"ьНого ребенка ро- 

= 
ПО: _ 


Им кажется, что 


т лечение- 
пичкать» ребен- 


77) отменяю 


Я тоит зря « 
т И санную диету, обязатель- 
к; И оковании, соблюдают нере а 
`бе и иециплинированность родителей © ОР 
С для бояьного ребенка: В результате 
Е либо оно переходит 


рение заболевания; 


ю форму. 
ЗИ запоры — довольно час- 


Задержка стула — 
детей. Запоры не так безобидны, как кажет- 
а опорожнения кишечни- 


его нормальной пери- 
). В таком случае 


Лер тое явление У 
Ё ЧН ся многим родителям. Задержк 
От ка связана с нарушением 

РЕ с, стальтики (периодические сокращения 
КОЙ Чо (М каловые массы постепенно накапливаются в конечных от- 


*алуется Ад делах толстой кишки. Кишка перерастягивается, обра- 
8 что в свою очередь вызывает 


Сменят зуется скопление газов, 
< Колитау боли в животе. р 
нии спа Родители должны знать; что у грудных детеи стул дол- 
арик №1 жен быть не реже двух раз в сутки. После года стул ЕЕ 
в, вает ежедневно. 
таются, и тії При задержке стула ребенок становится беспокой- 


НО ИЗ Наи НЫМ, отказывается от еды. Живот у него вздут, темпе- 
кишка, 10 ратура обычно остается нормальной. При длительных 


зап 
чного Три Ра (более двух-трех суток) ребенок страдает боль- 
строй тиб! Е. тмечается небольшое повышение температуры,“ 
ли усиливаются, болевые приступы становятся более 


п 
Во тельными: В особо запущенных случаях возни- 
Рвота, Это уже признак того, что скопившиеся в ки- 
рде каловые массы начали разлагаться и продукты 
б распада всасываются в кровь, вызывая каловую инток- 

ие организма, Е 
ИШЕ я зительном запоре каловые массы уплотняются 
овые камни значительны З 
Браз б х размеров, что мо- 
ии полной непроходимости кишечника В этих 
грозой оказывается жи 6 | 
пол угр, знь ребенка. Необхо- 
оспитализация для! про 
р ведени 
гной медицинской помощи ане 
чины запоров й ү 
ЕЗ е 
Если ребенок СЕА РА ОВ 
То ОНИ, как правило, НИ не 
пороков разы следствием врожденн 
кишечника. В таком случ ВЕ 
случае чрез 
„Ай А 


но важно 


как можно 
Установле 


и 
раньш 
НИЯ истинной а: Показать | й, 
чаях ребенку ребут НЫ запо е Т 
Успешнае х Оперативно тЫ 
ее, чем Раньше проведен нА нё 
Следует также знать ь И (4 
в . у ' ЧТО задержка ст т ед0 
ает при ос ТРрых хирургичес Ула Иногда 4 
С м ш ру ких заболеваниях & | 2010 
Р ОИ полости аппендицит е ле эт 
ЛИ. А если кт. ие инвагинации, 0 0 06 Э 
. ли к ‹е наблюдается хотя бы один иод 
НЫХ выше признаков 2, х Изота й у от А 
тай Ризнаков этих заболеваний, следует не и Т 
ленно вызв > а Е 4 Г й жиз 
= Е. т 
Но наибол 70и причиной запоров у детейзиы ть режим 
ется неправи ие ребенка. В настоящее врем ра он К 60 8 
особенно час ‘ходится сталкиваться со случая 8 


систематиче ког 
дами и непра 
бенка есть 


: н юзи ре 
екармливания детей. Всеми прав Бурен на 
родители стараются заставить ре И тин 
как. можно больше и чаще, считая, что тол га яр 
нота — признак :доровья. Нередко в меню детей Ж, тоо: 
Равданно большое место занимают каши, мучные ется следу! 


т 


Е 
лия; сладости в ущерб свежим овощам, фруктам №70 ХИСТИте льну 
ным продуктам. ль не № 
ратам организм ребенка не получает Сааи | 
обходимых для нормального пищенаре цас езмерной бы "Ода до 
витаминов, минеральных солей. И это при Р Ске уу 
количественной нагрузке на кишечник. Со ере рушена м 
Такого ребенка возникают, кроме ожирения, 


му [№ 
сахарно м 
эндокринной системы, что нередко ведет К | 
° диабету. 


я на 
ига- 


Не гово 


ого организма, излиш Те 
ижным, вялым. Такие дет о 
физическими нагрузками ерстн*® 
появляется одышка. Да и св 
<меются над их неуклюжестью. поле. 
Создается порочный круг: чем ВИС 
ньше он двигается; чем меньше ДВ _ 
Зически. у 
ВЕ такого; ребенка | 
пе ельности же. > 
Ост» 
2219 


эенка ^малоподв 
зязанных с 
Ляются, 


ься. Отсю- 
, м не успевает подготовит 
БРНИК оры. 
и, ь хронические СЕ ар говреня 
. а » 
И т, когда ре 
> ой здражает, 
е г зл у быстрое по- 
О ‚ Родител и а ларне е по 
к не п езно. При торопливой ед 
оч а зо пережевывать 
Е. т точно тщательно пер 
м ‚ГО! не успевает доста ИИ 
урбано полнительная на : 
6 ›вица существует: 
п; ы а т пословица сущ 
10 у ый тракт. Об этом даже пс 
. в У д го жует, тот реви БИГ: 
" й ебенка родители доти 
вать оць С первых дней рни рабе ААН утат 
Детей со ау го соблюдать тутана. Коме анны аа 
и, овым врачом, и еме» 
"ются о, тощие возрасту ребенка кор! 
8 счита А Если у ребенка наблюдается 
: Е 6 в жив т 
слабая, разлитая боль в 
№ суток, Р атуры, рвоты), 


, 
„чено Детей 

ши, Мучные уў 
‚ Фруктан, мх 


олучает стов* 
рения клети 
при. чрезне® 
Со времен"! 


ния, нару 


ет К сахар 


(е) 


у 
‹у следует по- 
льные клизмы 


нет других симптомов (повышения 
рекомендуется следующая тактика 
ставить очистительную клизму. ис 
детям можно делать грушевид ми резиновыми „бал- 
лонами, из кипяченой воды (температура 28—30° ©). 
Ребенку до года достаточно звести 100—150 мл воды, 
АО 5 лет — 200—300 мл, до 10 лет — 400 мл, до 14 лет = 
400—500 мл. с 
Лучше вводить наконечник клизмы, когда ребенок ле- 
житна боку, с согнутыми в коленях ногами, подведенными 
К животу. Делается это осторожно, постепенно. Наконеч- 
ник груши ‘предварительно смазывают вазелином или 
Детским кремом. Нужно знать, что наконечник вводят 
В прямую кишку у грудных детей примерно на З см, у де- 
Тей старшего возраста на 4—5 см. После введения воды 
Наконечник осторожно удаляют и рукой сводят ягодицы 
Ребенка, чтобы вода не вылилась обратно. Если после - 
клизмы получен обильный стул и отошли газы, боль в жи- 
воте, как правило, быстро стихает. = Е 
место, клизмы можно использовать глицериновые — Р 
х щие свечи, продающиеся в аптеках без ре- | 
Цепта. Следует учитывать при этом, что! ребенку в воз 
р одного-двух лет достаточно ввести половину сво 
° ‘осле введения глицериновой свечи полезно сде. 


несколько физических упражнений — наклоны, 
о ‹акловЫ | 


бо ль в 


та Стул 
аняется; а при. 
В Этих случаях нел П иног аже р 


Ния, а след. 


иногда 


набл; 


ваниях орг 


1чного пузыря 


жє 


Заболевания лчевыделительной системы (пез Е 
желчный пузырь, желчные протоки) довольно о ыстр 
Странены в детском возрасте. У детей почти не К. пе ановятся 
таких заболеваний, как желчекаменная болезнь, и Тыа жету; 
ные холециститы, злокачественные опухоли; Е И, Самі 
ные у взрослых. Однако существует целый олса имен |. 
ваний желчевыделительной системы, харакот диске | р 
НО Для детей. Сюда в первую очередь отно 
незми желчевыделительной системы: _ а 
Дискинезией называется расстройство чи про [А 
ФУнкции желчного пузыря, желчных и И тупленб 
токов. При этом нарушается нормальное незий №0 
НИ в двенадцатиперстную кишку. Ди знат е 
ЫТЬ вызваны различными причинами. Сл елитёльнай 
лу Ребенка раннего возраста желе дозрё 
ие ся в стадии формирования; 
ожет пр 
е 


тель ной 


тема находит. ем 
мне. м Оисходить в течение длительно е: 
Срывы е деятельности происходят даже спали 
_ Чарушении режима питания, любом В ечно 
_Явлении, особенно в желудочно-киш' 


по” 

Риодическими, ИЗ 

преимущественно о | 
Наблюдается тошнота, =. 

пературы в пределах 2/,^- 

т- ГЕЛИШ 7. Же 

пој 


Являются пе 
8 Животе, 
сто 


также вы- 


и явления 
21) я желчи и 


о поступлени 


ак заболевания — боль в живо- 
ская желтушность кожи. 
сей ития во МНОГИХ случаях тре- 
Поэтому чрезвычайно важ- 
вление. В тех случаях когда рожа 
развития своевременно не распознаются и 


тому же осложняются различными 
зыр то ени Ў бо ыми явле- 
Ба воспалительными процессами, либо ы 
ниями в печени, так ќак нарушено нормальное поступле- 
ние желчи в кишечник и она всасывае в кровь. Состоя- 


) „Довольно не ребенка ухудшается: нарушает: тит, появляет- 
| = вялость, быстрая утомляемость. ње покровы и 


о 
2) 
Ф 
= 
= 


Почти 
ны = 
ная болезнь „ С7еРы становятся желтоватыми — эт признак ме- 
и 8 
тУхоли, сод Ической желтухи. 
заболеванием 


целый ряд раля, Сива распространенным. 
характерных и еще а ей является ры гепатит. Его называют 
ь относятся этом а оннои желтухой, болезнью Боткина. При 
| левании вирус поражает печень, вызывает на- 

ТЕО двигател тос. что тяжело отражается на мно- 
ый сяс х организма. Больная печень не справляет- ї 
печено“! К бсоттечен и обезвреживанием токсических про- 
ААВ Ете ведет к накоплению в организме ядо- 
' рушается отделение желчи, расстраи- 


вается п патит принима- 
и Й 
ет заг щеварение. Иногда вирусный ге т - 


н 
Ит! перейти рое: хроническое течение и впоследствии может 
; е ченочных рРроз печени — гибель и перерождение пе- 

го. ? «леток. 7 - Ё 

льно аки Ў Р 
е же и те рам. чрезвычайно важно для успешного ле- 
‘бот навание го грозного заболевания раннее его распоз- 
о р . 0 
. о, 


Кэм должны знать, что вирусный гепатит мо 
55 остро: температура повышается до 38—: 

тся слабость, головокружение, головная боль, аш 
та, многократная рвота, боль в животе. Через : 


) з 


начи 


«пивная 
оча ї 
льного Желтеют »). В и 
Но бывает что Е 
Форме Первые с С я 
ИМптомы : 
жающих Ребенку как на 
тура может Оставать К 
| 
значительно Боли в Животе сл с 
покровов может появиться че еде "еа э 
же. н 
Эти случаи 


так; 


дают серьез 
ка. И вместо , об 
ма и лечения 
Сад. А это помимо 
Распространения 


ре 


у и — воспа 


= юсталение) МОХ 
| бедет отметить, 
Б зратерными си 


Урологические заболевания 


В детском во 


еские 
зрасте нередки различные урологич 
Заболевания, 


с № 
которые также протекают с болями р. р 
ВОте, — 15% всех больных, обращающихся к врачу С Е. Ме забол 
Рым животом», Урологическими заболеваниями 10 “Медлеңы 
Ют дети всех во 


зрастов, включая Новорождане аи по: 
ской патологии относятся занона все 
Ков, мочевого пузыря. У детен ааа 
АЯ врожденные пороки АНЯ чето 
мочевого то зида деформации по ‘ный 0170 
пузыря. Нарушают нормаль ые 17 
Различного рода спайки, врожденн щие 
но Расположенные сосуды, перетягиваю 
Н с 

равсорэки Развития выявляются сразу 

лько „_ еРвые симптомы могут по 


м сяцев или даже лет. пе- 
Кие препятствия (сужения И Г” 
ме полностью нарушают НОР’ 

ки. р 


то ведет к тому, ЧТО под 
мочой, 


всего ребенок нат 
животе, Что обыч- 


одителей, потому Что болевые 


ывают сильными, продолжительные 
прогрессирует, симптомы ставова 2 
: значительно повышается темпера 
та, присоединяются признаки инток- 
Это уже говорит © серьезных вос- 


меренную боль в 


Пос 

Тель _ № ых осложнениях. 

Ы лительн 5 

но мптомы характерны и для некоторых 
х врожденными пороками раз- 


У б 
°ДСта Ае первичных (не 

В, перви 7 
Ща Р ельных заболеваний. Это может быть 


Угиҳ деть зития) воспалит ) 

И слонефрит — воспалительный процесс в почках, цис- 
Тт — воспаление мочевого пузыря: 

| следует отметить, что цистит к тому же сопровожда- 

и — частым, необильным, 


ется характерными симптомам 
иногда болезненным мочеиспусканием 
 урологичеак Цвета мочи. В некоторых случаях в ней явственно видны 
с болями вм «еды крови. 
; к врачу с . рз ные заболевания мочевыделительной системы 
зниями стрій Е" немедленного тщательного лечения, часто в 
Е: условиях. Поэтому не следует отказываться 
ния АЯ госпитализации. Иначе эти заболева- 
нется, Е роническое течение, лечение их затруд- 
Кето ы различные осложнения. - 
лезнь, али, детском возрасте и мочекаменная бо- 
зования Я считают, что главная причина обра- 
вена в мочевыделительной системе у детеи 
Значение ин арушением обменных процессов. Важное 
і люди, Е еет также наследственный фактор. Поэтому 
быть Беурадающие мочекаменной болезнью, должны 
тю внимательны к своим детям. | 
уз камни могут образовываться в почках, моче- 
ыре. Бывает, что некоторое время мочекамен- 
ЛИШЬ лезнь протекает бессимптомно. Камень может быть 
аи обнаружен; например, при рентгенолог 
а м обследовании по другому поводу. Но если ка- 
35 попал из почки в мочеточник, у ребенка во 
ступ резкой боли. Обычно боль настолько 


и изменением 


ПИЙ 
& 3 
то ребенок мечется 60° 
илм плах : 0 ато" 
Лачет от боли бледн Пол у" 
' ее 
потом. ", покрыһа я Р н 
Если камень Полностью пе и Ё 
ника, болевой Бекрыл п 2 
Ои приступ Держится оч расар не 
Е е 
оказания ребенку медицинской помо к б 
Для моче каменной болезни характе р ев"! 
крови в моче. Ино Ж 


НО, что обнаруживает 


следовании. Поэтому родителей должны настораии ок 


жалобы ребен же на несильные боли в животе 0! и 19; 
часто мочек я 6 зуни-либо ор 
тогда, когда сустановлен? 
с предполагаем 


кишечной непро 


одимос вю родители Н 


‚ Иногда боле: 


Нехирургические 
гениталий у дево 


ать 
Водители, воспитывающие девочек, должны анн 
дующее. Примерно с 10 лет организм АБ что это Пе! 
постепенно перестраиваться. Можно ска "щей 
вые шаги к формированию женщины, У 
В этом возрасте в организме девочек ната й 
_ Тываться половые гормоны, что влечет за знаками Эп 
° Развитие признаков пола. Внешними ПРИ елез, поя 
процесса является увеличение грудных Ж бке: В" 
Волос в подмышечных впадинах и на тоат — Е 
= половые органы тоже усиленно развива 19 труб" 
Ся в размере матка, яичники, маточнь енсї 
И 14 легобычно появляется первая № Й 


-раз 
го созревания протекает По Ра 
х эчки не испытывают каси 


| аз 
: мыми Р и- 
м ут быть самыми литыми, Вл 
| 0 
З из0В евочек-подрост" 
нь п животе мот 
‘о ьку Ре становлен, я Этот 
к а кончатель ежду менструац нием 
ер. 0 яться и М ые созрева 
сое ЭД ные боли, вызванн рые де- 
Оль овулятор овых клеток). Некотон Й 
ла енских пол несколько Дне 
в (ж ия за не 
ра лликуло е ощущени? т 
ны 7 "о м и испытывают болевь так называемые предки 
ли р Сора о ния менструации, 


ау о наступле 


й обн сеф струальные боли. боли не вызы- 


альные 
нческий Р оне 6 и изменениями в ор- 
’ аппен протя какими-ли ЕГОР регулярного менструального 
ит ганизме и с установлением | у 
цикла, как правило, проходят. 
| Однако родители не должны 
девочке. Иногда болезненные проявления 
| аруальном периоде настолько напоминают картину 
острого живота, что только после специальных исследо- 
ваний в стационаре можно установить истинную причину 
й боли в животе. 

Встречаются у девочек также воспалительные забо- 
певания внутренних половых органов, хотя гораздо реже, 
нат ем У женщин. 
удуще" В основном они отмечаются в период полового созре- 
чинаю дй вания, особенно после наступления первой менструации. 
и д воспалительному процессу подвергаются маточные 
ий р ы (сальпингит), реже маточные трубы и яичники од- 
и о Ченно (аднексит). Воспалительный процесс может 
у т ться как с одной стороны, чаще справа, так и с двух 

Рон сразу. 
АЕ сова 
ступы боли р ‚ Может быть тошнота, рвота. При- 

Ут стихать до полного исчезновения, но 


сп 
Устя некоторое время появляются! снова. Интенсивность 
ли при этом бывает различной. 


Воспалительные заболевания внутренних половых ор- 


ганов Г 

ау ож требуют длительного стационарного ле- 
эб Баек лаощем необходимо строго соблюдать 
н врача, так как возможны с. е 
осложнения, ведущие. иногда к бесплодию. ыы 


сами ставить диагноз 
в предмен- 


лжны знать 
евочек наши, 
ать, что эт 


(е 


> ение этих Заболевания 
“ется разными п и 


чаях Е Ричина 
ия сп и. и 
Б. е Распространяется на Я ОВ 
0 огенным путем 1) ойс ол 
крс : = 6 
стрых гн у Ж 
ганиз, чу. чойных очагов воспалени ий 0 ени 
бе ‘Чиной заболевания бывает ти ® онер'? и! 
ЕЕ і при купании в грязной Прома 0" И нач 
тых в. а Рязной воде от ЦГМ У 
аа ННО во время менструации, И паке боли в 
Зо ›енних е 
„399 них половых органов у дю! ступе! 
| е воспалением половых губ, прок е ПР нь 6 
ности, предупреждения этих заболен. пся 046 т 
ний важ имеет соблюдение гигиены те ется 
особенн ›ганов. С первых дней жизни не случаях высоких 
ходимо по бенка теплой водой после деф& ти многократная. 
ции, утром еред сном, смазывать промежность А 


ским кремо Г ми смягчающими средствам аби 
избежание опрелости, раздражения кожи: я 
Каждый де «но менять девочкам тр 
должны быть удс и, подобранными по ра 
ные трусы натирают кожу, а слишком сво 
щищают от попадания в половые органы 
песка, особенно при игре на улице: 
Личная гигиена девочки должна в 


ЈК] 


ойти в ПРИ? 


)) 
< самого раннего возраста. ее ЗДОРО т 
Помните, девочка — будущая мать: озса мако НО 
зависит здоровье ее будущих детей, © и Как т 
2 моний иу 
Панкреатит мА $ 


проц", 
Ажепудочная железа играет большую роль В Р келі 


н подже 
а Кого пищеварения. Она вырабатывает собхой" 

е 09 содержащий целый ряд жизненно чи про 
©нтов- Эти ферменты по поджелуд где © 0. 


паю; ш 
ат в двенадцатиперстную КИШКУ сво 
а ходят процессы расщепления 
 Углеводов. 


ривести не 
С м 25 жирной 
м а ению панкреатита 
К ой 
Хао венадцатиперст" 
“ев, 0 
: М кровообра- 
я Б ч наиболее 
ыц нора 
о 
пола авило, ОСТРО- 
о н 4 правило; 
к, л вы, пан реатит начинается, у Р. и 
Дени А езкие боли В животе, чаще 8 зерхн 
день отделах вые приступы бывают нас 7 резини 
ых тигу тделах- Е - ьчутся, кри- 
Дней № чо дети ‘становятся © а 
Одой п = ог боли. Повыш 
ТЬ про Теда некоторых случаях высо 
Г ногократная. Нарушение 


щими ми те иногда м 
кожи, Астам редко. ? 
очкан ' Панкреатит у детеи может про 
трусик уже через несколько часов появл 
ми по ре Го токсикоза: к вышеперечисленным 
и свободные в! ляются слабость, бледность, сухость › 
аны девочки аў Е" пульса. У. маленьких детей могут быть судоро- 
войти в. прі И гисз острого панкреатита у ребенка при первом 
Р Ре бывает трудно поставить даже опытному: врачу. 
От ее здоро сМ ни в коем случае нельзя отказываться от госпи- 
ных Ега как только после проведения специаль- 
аит. До прихо ий можно достоверно установить панкре- 
Ку Никаких рода врача ни в коем случае не давать ребен- 
арств. 


ль 8 про Гельминтозы 


Г Гель минта = 
енн о ным м Ниболь ми называются кишечные паразиты- У детей 
10 е Часто встречаются два их вида: острицы и аска- 


луй, дё ды. 
ишиў! ) Остр Е . ‚2 
ицы — мелкие паразиты белого цвета, длиной 


яи око 

и. чн зо 1 см. Обитают они :в толстом кишечнике. Яйца 
ай" РИЦ выделяются с испражнениями- Попав на кожу 

о отверстия, они вызывают 


ЗОКруг заднепроходног 
беспокоящее его ме! 


Р, 
ебенок начинает расчесывать 


1 
При эт О л 


яица ОСтриг ТИ р 
Таким образс На попадаю 6 Иа 
В "999 происходит рас ель шб 
ССпи. в семье или дет Прост ане Й 
А ском Коллекти ие 
НОИ острицами, он быстро заражы Поя 
Острицы вызывают, кроме уд и окруж ка 
обычно нерезкая, без лы 


четкой ло кализации, 


Для предупреж‹ Ния заражения Ост 


кде 


Рицами нео П) пр 
МО следить за чистотой тела и рук ребенка, за те 5 И М облі 
КОШИ у детей были ‹оротко подстрижены, Ну р са 
Дневно подмыват! 9 


Гам 
м 
детским, нательцо 
НЯТЬ каждый ден; 


дє 
Если вы заметили зышеописанные симптомы у вашей 


ребенка, следует обратиться к участковому врачу. 
Аскарндоз вызыва 


5 то 
похожие на земляных червей краснова очень 
Их яйца, попадающие наружу с калом, 

ХРаняют способность к развитию. 


долго < 


сятся 816 аро, 

В организм человека яйца аскаридов < немытьх ово |\ | 

Сте с Мельчайшими частицами почвы века, больно, низм 

Щахү ягодах, зелени или с рук, белья оола неде | З Нных 1 

ы __ аСкаридозом. Попав в кишечник, через н 58 м Ли св 

личинки Развиваются во взрослых аскарида здоро [м а к 
Аскаридоз вызывает тяжелые наруше, вызва" | 


ожет ки: 
бенка. Большое скопление аскаридов № иШ 
Лопа, 


к \ 
освет ех" |“ 
ЧНУю непроходимость, закупорАей пр вав Я 
@889ние аскаридов в желчный прото ядовитые дей | 
КУЮ желтуху. Аскариды выделяют ческое 893 
Мена, которые оказывают токси 


с! 
‚ некоторое время о с 
собой. Ребенок, длител»с 
›бычно не теряет а 
прибавки в весе н 


с ка- 


ются вместе 


р 
я 
- ы выдел 
р А Е одна обращаются к врачу: е 
в . 580 ебенка, вызывает о 
рганизм р Раа 
а начать лечение 
дн Поэтому важно я 
с 90 олжны внимательно относ 
т нению, состоя- 
7 бенка пусть даже, По их мнению, 
ре нка, 


эвостепенное 


е. 

нет преждения аскаридоза 7606 
И еет соблюдение правил гигие ‚ семье. 

пы о с самого раннего детств ‚ приучить ре- 

я те посеще- 


Очень важн' А 
ту Сема тщательно мыть руки перед едо 


ри туалета, вернувшись с прогулки 
лень должны подаваться на стол | 
Острицы и аскариды наиболее часто’ вс 
ные паразиты, Сто а зне моме 
с рые, паразитируя в организме зе; 
от 15 до большой вред. 
то-желтого а Ш употребляя в пищу недостаточно проваренное или 
очень долой прожаренное мясо, можно заразиться цепнем бычьим 
или свиным. Зародыши этих гельминтов образуются в 
в заносятся рме домашнего скота из яиц гельминтов, которые по- 
а немытьї ота организм животного вместе с кормом, с паст- 
цах раенных выделениями больных людей. В мыш- 
ие та из яйца цепня развивается личин- 
месте с мясом чик человека из полавшей туда 
ления ЗА) зй Длина бучет чинки развивается гигантский гельминт. 
Ц цепня достигает 4—7 м, свиного — около 


фрукты, 
мытыми. 
чаются у 
интов, кото- 
наносят ему 


м, 
посте он ре цепня имеется венчик крючьев, которыми 
изывӣ нке ребе яется к стенке кишки. Паразитируя в кишеч- 
14 ви ё Ре Нка; цепень быстро истощает больного. 
ядо е санок бледнеет, худеет, становится вялым, слабым, 
геско Я на боли в животе. Появляются тошнота, голов- 


и нарушается функция кишечника: нередки по-` 
Ма мать чередование поносов ‘с запорами. Вниматель- 
Аа их обнаружит в кале ребенка членики цепня, иног- 
1 Можно заметить сразу 10—12. Чтобы возможно 
Установить причину недомогания ребенка, все 
Зрительные примеси, обнаруженные в’ стуле, надо а 
Тно собрать в баночку м показать врачу. И! а. 
цепня родители принимают за кусочки 
фруктов и не придают им зна 


могут 
ЛОвка, оставшись в кишеч а! 
е 
8зрослую особь Лечение Может бь 
ТОгда, когда цепень из й 


Для того чтобы 
свиным цепнем 
те мясо, не Разрешайте детям проб 
фарш. 

Не менее о 
достаточно 
Таким путе 


тов 


ови Но не | 


'асно употреблять в пи 
проваренную рыбу, 
м можно 
минтом — лентецом 
в мышцах, печени, 
добно цепням, 
ке человека. 


щу сырую или н. 
свежепосоленную икру, 
заразиться другим гигантским гель 
широким. Его личинки развиваюта 
икре многих пресноводных рыб, По 
лентец вырастает из личинки в кишечи 


Такие гельминты, как альвеококки и эхинококс лии 
виваются во взрослых половозрелых особей в и 
ке собак, волков, лисиц, грызунов. Человек и трасс ИЕ 
Домашний скот являются промежуточным ри 
гельминтов. Яйца альвеококков и эхинококков с стения, \ 
нениями больных животных рассеиваются на Ра ‚| 


аженном | 
почву, попадают в воду. Поедая траву назар А 


ки 
кроли 
пастбище, заражается скот — свиньи, коровы. ега 
В организм человека яйца попадают, когда он Осо 
тые ягоды; 


с 

бак, 

‚ ОВОЩИ, а также с шерсти больных со! ети! 

щи, р ются А 

Чо Часто домашних животных заража 
. гладят, ласкают их. 


осоў 
„дети жалуются на боли в животе, 06 


1а 
рые, иногда появляются призн& 
‘Общая с 


одо иссле ования й 

ем Успешнёё будет леч 
ечения гельминтоЗоВ разра- 
ные лекарственные препараты!» 
за етоды диагностики. Тем не мет 
нежен 7 ее предупредить заболевание; 
бо те ЭНЕМ енка от страданий: С этой целью во всех дет- 
а а | ях проводятся регулярные — не реже од- 
п аза в год — обследования детей для выявления 
ищ их гельминтов. Больные дети немедленно направляют 
я Осоле ОЦ Сн лечение. Но не менее важно с раннего детства при- 
им тат вать ребенку гигиенические навыки, привычку к чисто- 
тем аккуратности, что является надежным путем про- 


личи 

н 

сн, ки Раза астии гельминтозов. 
Оводных мі 


личинки в 


м. дея |\. Боли в животе у детей, 
связанные с заболеваниями = 


особей в к 
повек н тра органов брюшной полости 
ным хозянной 
ококков © кд ре еторио- 
отся на 24 Е инфекции 
ву на зарае еди инфе 

Т кционны Я 
коров? й Сре место е заболеваний в детском возр 
гда 0 ные инфекции Е острые респираторно- 
ЬНЫХ ся тся грипп, параг и д этим :общим-цазвануем коса 
вражаб сто х широкое ИА ппоаденовируснаяцинфац е 

роны, пространение объясняется, с одной 


т; повыш й 

"8низма к Е восприимчивостью детского ор- 

ное АРА фекции. С другой стороны, чрезвы- 

50 Р ие возбудителей не позволяет орга- 
этому ребе ать достаточно надежного иммунитета 
м расно, только ‘что переболевший одним ви 

олеть 35 ор о вирусной инфекции, может вско 

( ОА зившись другими вирусами. р: 

и ‚ что дети до года, болеют ре 

ми инфекция Е ее 
аа 


Чиям у разных дет 
страдающие разли 
Певаниями. Ослабля 
лаждение, пере 

Вирусы, вы 


Орные ин 
пространяютс Е ‘душно-капельным путем, особа 
Пр кашле, чихании ‘оэтому один больной Может в 
РОТКИИ срок заразить все› окружающих его людей, он] 
Часто дети зараж хи инфекциями в семье, Ино 
да взрослые счита» ‚ что у них «легкий катар» или «про 
студа» и не обращаются к врачу, переносят заболевание 
На ногах. Они про; 


‚ют общаться с детьми и удив- 


ляются, когда ре друг заболевает респиратор: | 


вирусной инфекцией в 


в тяжелой форме. . 

Особенно опасен контакт заболевшего взрослого © 

ГРУдным ребенком. Если заболела мать, улеа 
за малышом, следует немедленно пригласить к Не 


Ча, который назначит ей лечение и пореко а 
обходимые профилактические меры; чтобы У из снаа 
Заболевания ребенка. Конечно, лучше всего анить 68 
возможность на время болезни матери отстр 

От ухода за ребенком. 


Разнообразие ви 


‘оликост 
русов обусловливает мног 
Проявления 


Ребенок 


й. 0 Ли 

Респираторно-вирусных инфе в до 38 за 
| жет заболеть Остро: температура повышае! насморк 

8 полеляется сильный кашель, жесте Бы М инфе 
ТИ жалуются на головную боль, быстро Уто ностью: ИСТА р 
о бессонницей, повышенной раздражите: ет боль чина, Зи 
нижен или полностью отсутствует, НО ПЬ ях при. Ух Я с | 
Мок много и охотно. В некоторых случа слизи М о пы, 

Я явления конъюнктивита (воспаление 5 жи чис 
299 отмечаются Рвота, понос, боли ГЫТ 


Г дите” 

имптома обычно убеждают ро. анов. 
началось заболевание орга? 

и подозревают м, 

кишечные инфекции: Во. 
настолько отчетливы "2 


е лимфа- 
респира- 


Корноирусных и других инфекционных заболеваниях, 6) наибо- 


многолиюс е типичная локализация боли при этом явлении 


КЦИЙ. пои 
‚шается 02| ю-ви 
Русных инфекциях у детей? Дело в\ том, что, прони- 


ткий Наси во 

5 утомляю ам, вирусы поражают всю лимфатическую 

«итель 1 ных мая с лимфатических узлов в верхних дыха- 
утях. При распространении заболевания стра- 


Этим 
ногочисленные лимфоузлы, расположенные <. 


еч 
бере аке (рис. 9). Воспаленные и увеличенные в раз- 
неся етот спазмы кишечника, сопровождаю- | 
аспират енными болевыми ощущениями. у Р 
егкой орно-вирусные инфекции иногда протекают 
кой или форме. Тогда температура может быть невысо- 

даже нормальной. Катаральные явления также 
выражены. Однако и в этих случаях нередко бы- 
обы на боли в животе. о 
‹ а вные признаки респир: 

жалобы на боль 


ми развивается острое хирургич 

-4 е 
ганов брюшной полости — ы. 
Здесь особенно важно еНДицит, 
Ровать ребенка при 


придавать серьезное значение появлен 
МОВ, немедленно ста 
врача или обр: 
Вот история 
него Коли. 


Мальчик заболел довольно тяжело: температура 
38,5°, появился сильн кашель, насморк. и 
педиатр установил острое респираторно-вирусное за 
нь нер лечение. ‘На БЕА заболевания т 
общее состояние Коли улучшилось, но он стал вдруг Е 2 
ловаться на боли в животе. Мать, не посоветовавши® СПИТ, Оті 
с врачом, руководствуясь своим житейским опто 
Шила, что у него болят мышцы живота из-за стала Аб" 
кашля. К назначенным врачом лекарствам она 
влять по полтаблетки анальгина. ко УХУАШ | 
Еще через сутки состояние мальчика рез овысил 
лось: появилась рвота, температура вновь = животі 
> До высоких цифр. Коля не давал дотронуться НИЕ: 
Плакал от боли. Тогда родители вызвали = пендици" і 
ць». У ребенка был установлен острый (ап 


аторно №, 
<Тадии разлитого гнойного перитонита и респиР. 


е заболевание. операци! 

ка срочно На ние 

* подтвердился Чен Коля | 
тяже д 


ИЮ Новых синт 
вить © них в известность лечащего 
ться в неотложную помощь, 


болезни и выздоровления четырезнет. 


госпитализировали. 
- Послеоперационное те ца 
а ‘Злым. Только через полтора меся 
сено поправился. чи 
ечно, довольно редкий, но ИСК” сной | 
ания острой респираторно-вИРУ“ и 
г ями органов брюшной ло А 
5 Му если лечащий врач 


‘больного детским хирУРГ 
’ нельзя. 


ним ИЗ самых 


Пневмонией болеют дети 
ее опасно это заболевание для 
тей. Воспаление легких У 
1 заболевания может про- 


пневмония) является од 


детей: 


дных дё 
от формь 


запным резким 


азному. е г 
пневмония заявляет о себе в! " 
Я ем температуры до 39—40. Появляется сил 
Е зится возбужден- 


кашель. Ребенок бледнеет, ста 
‚ глаза лихорадочно блестят. дь 0 
и. При дыхании напряженно ра 
або № а, Недостаточное поступление к 
он Стал пем зывает цианоз — кожные покровы п Р 
Посовето вый оттенок. Пульс всегда учащен. + є 
ким ол плохо спит, отказывается от еды 
У Е тои | тели обычно обеспокоены состоя 
в сил вызывают врача. 
она сапр Гораздо опаснее стертые формы течения пневмонии. 
Бывает, что заболевание начинается без ярко выражен- 
«а резкое НЫХ катаральных явлений. Отмечается лишь слабый на- 
новь повыси, Борк, небольшое покашливание. Дети жалуются на бо- 
уться до жию! ту В животе. Может быть рвота, понос. И хотя темпера- 
ли «скорую ® обычно редко повышается в первый же день забо- 
ео три таких симптомах родители чаще думают о 
| учениях в брюшной полости. Как правило, 
Желудка» и т пищевые отравления или «расстроиство 
танавлив начинают самостоятельное лечение. Их не 
льный А. ют даже нарастающие симптомы пневмонии: 
явление учительный кашель, одышка, учащенный пульс, 
Цианоза. В 
ось такого поведения родителей в том, что, 
я Ишечнии орются с несуществующими заболеваниями 
ка, пневмония у больного ребенка быстро про- 
ре РУет. Развиваются тяжелые деструктивные ослож- 
29 я, вплоть до прорыва:гнойных ‘очагов в плевральну! 
к сть (плевра — оболочка, окружающая легкое) 
№ в плевральную полость попадает воздух те 
больное легкое сдавливается, смещается. В связи 
| Страдает и здоровое легкое. Нарушается серд‹ 


хрипло, с ТРУ- 
ся крылья: но- 
в кровь вы- 
‚тают синюш- 
к беспокоен, 
таких случаях роди- 
м ребенка и срочно 


рый ап 


4 респиР? 


сон в легких. 
(едует учить 
к с острым: 
Я 9 {рошноў по 
А ся признаки дыхательной недо в 
появляют 


С теі 
й оказывае 
точности, общей интоксикации. Под угрозо 
жизнь ребенка. 


м 
ятель ность, 


ихо" 
ачам пр 
К сожалению, с такими ситуациями вр 
Дится сталкиваться не так уж редко. и пять дней 76° 
двухлетнюю Свету родител врачу, 
остоятельно, не обращаясь Е заболе“ 
ения. На шестые сутки от ку доставил! 
е тяжелом состоянии о 7двустод 
Врачи клиники обнаружили У 
Роннее воспале 
альную п. 
ГОчной не щую интоксикацию. 


асв 
овал 
рачам, что девочка жал 


бла от общей. тяжелой 


Й недостаточности: ь 
в животе у детей 


дующим: Пр 
роцесса в легких затраги- 
окончания которых 
брюшной стен- 


ий и создает 


и 
а ций обусловлива 


и воспалительного п 
е ответвления, 


нервнь 
ав тх слоях передне 
волевая реакция этих нервны 
речатление болей в животе (рис. 
У младших детей пневмония выз 
цию в лимфатических узлах кише: 
| 7: вздутие кишечника, сопровожу 
» жидкий стул при пневмонии являютс 
токсикации организма, вызванной во‹ 
цессом в легких. 
Следует учитывать, что возмо» 
монии с острыми хирургическими 
нов брюшной полости. 


х ОКОН 


10) 


ответную реак- 


изнаками ин- 
льным про- 


5 сочетание. пнев- 
заболеваниями орга- 


:ЛЬНОЙ. Недот 
ой оказывает 


зрачам при® юсталение среднего уха (отит) 
р Отит 
бле часто встречается в раннем возрасте, осо- 
погические и А детей. Способствуют этому физио- 
Рокая ие особенности: короткая и ши- 
са арабанная труба, частые нарушения нор- 
я ово дыхания вследствие чрезмерного уве- 
вания пра ов носоглотки (аденоидов). При частых сры- 
ную и ходит затекание жидкой пищи в барабан- 
воспаление ‚ что также вызывает ее инфицирование и. 
сарае. признаки появления отита характерны для 
тоа заболеваний, в том числе и заболеваний 
рушат полости. Ребенок ‘становится беспокойным; 
38° и ся сон, аппетит. Повышается температура до 
"быть Балше. Отмечается одно-двукратная рвота, может 
Са лия стул. Дети мечутся в постели, часто мен 
50 жение, иногда поджимают согнутые в коле 
к животу, что говорит о наличии болей 
Но есть симптомы, характерные только 


запусти 
Разрешиться 
Реходом в хг 
жет вызвать 


сни 


жение слуха. 


Ангина 


№ воСпа- 
Острое инфекционное заболевание, при которо 


ых 
лительные явления возникают главным образо та 
миндалинах, называется ангиной. мо ше ребеном 
ДО года ангина бывает очень редко. чен с Раи И 
тем больше частота заболевания. Воз о реже 
Является чаще всего гемолитический све НЫ 
другие микробы. Широко бытует м а питье! 
вызывает переохлаждение организма, собствуют пор 
На самом деле эти факторы лишь спо 
жению миндалин указанными микроба ИЩ особенно 
Первые признаки ангины — боль в худшение од 
при глотании, повышение температуры, уу маленькі 
"ОГО состояния. Необходимо учитывать, горле: 
Аети не могут еще пожаловаться на боли в 


г 
нными 

время еды они реагируют на нее болезне 
сами, плачем, от 


РД 


ивоте, 


есп! 

трых Ре 
правило, те же, что и при остр 
-вирусны 


_ Чебких узлов ки ЕТТ 
о веки случаи прям Одо 

вение воспаления в Ра 

ТСЯ'это тем, что как чер, 

гина ино 


и. эг, 
“ апленди 


проз 
Да служит фактором, ПР 
цит. 


ной |. 
мМиндалины; богаты лимфоиді 


(едет знать, 
етом возр 
раная оспа, Э 
урозождаютс: 
Мают настоль 
де всего 


бено если 
кий Стул. 


стрептококки ре" 
нение, что а 


з, холодное пите 
пособствуют т) 


от 
олжны внимательно А 
АЕ стоянии больного Рё енка, 
4 бам случае малейшего ТА 
бо жно ПОВТО 
С ление болей В животе ВЕ ов 
4 бы не упустить возм 


что такие наиболее распространенные 
е инфекции, как корь скарлатина, 
ветряная оспа, эпидемический паротит (свинка), нередко 
сопровождаются болями в животе Причем иногда боли 
бывают настолько выраженными, что родители думают 
прежде всего о неблагополучии в брюшной полости, 
особенно если к болям присоединяется тошнота, рвота, 
жидкий стул. 
нм возникновения болевого синдрома при 
му я инфекционных заболеваниях аналогичен таково- 
ВИ вааРЫх респираторно-вирусных инфекциях. Друг 

Но аии: боли эти вторичны (рис. 10, 6). 

а У 
Зачастую в иные картиной «острого живота» родители 
детской ропускают симптомы, говорящие о присутствии 
ой инфекции. 
е 

Иа ре что в настоящее время детские инфек- 
—15 гы олевания протекают значительно легче, чем 
Тины и т назад. Смертельные исходы от кори, скарла- 
НЫми о вутих инфекционных заболеваний стали единич- 
Тиков о объясняется широким применением антибио- 
Ческо, акцинацией детей, укреплением их общего: физи- 
" Го состояния. 

а тственно изменились и си 
СЕ Например, характерная сыпь, появляющаяся на _ 
ых покровах больного корью ребенка, может быть 
= НЬ слабо выражена; температура резко не повыша 
Бася, Тем более необходимо знать главные симп! 
Этих инфекционных заболеваний. 5 


Следует знать, 
т детском возраст 


мптомы этих заболе- 


К = 
әрк. Возбудитель о 
Ззаселяющия Ви Трую 
больного. За т; о Дыха 
капельны м Путем ан 


Й 
тельны Иру 

. то есть ви сходит во 
Чайши ми части! у Я Вместе 
хаемо м Воз е 
С моме» Ии ит А 
заболевани дит 8—10 днеў ой признано 
времени н: инкубационным периода ч 

Появ ляє повышением температуры в преде, 
лах' 37,5—3; тяется насморк, кашель, могут быть 
явления ко та. На третий-четвертый день забо- 
левания вна 


ице и 
возникает < 


ЗИстой полости 
красные пятна. | 
затем бледнеют 

Корь опасна ‹ 
легких, отитом, 


шее, а затем по всему телу 
лких красных пятнышек, На сли 
` появляются характерные ярко- 
держатся обычно 4—5 дней, 
енно исчезают, 
ыми осложнениями: воспалением 
г ием кишечника, Она может вы- 
звать обострение хронических заболеваний. ция 
Скарлатина. Это заболевание вызывается сее 
<ким микробом — стрептококком. Оно распро 


й. Первые 
период скарлатины длится от 2 до 7—8 дн при гло- 
симптомы скарлатины: появляется боль в горд в начале 
тании. Повышается температура. Почти и ария 

лезни бывает рвота. Ухудшается общее я резкое 
РИ осмотре горла больного обнаруживае и желтовас 
Покраснение, на миндалинах заметны белые ил Е 
Тые налеты. Язык яркий, иногда малинового нветад т 
И скарлатине мелкоточечная, ре забо- 
я, появляется спустя 24—28 ч от нача груди! 
выражены на шее, адках 
паховых и других скл ьше 
н Цвета, м в этих местах она дол нта 
яется. Спустя три-четыре дня с моме ле 
Я Угасание сыпи. На второй Неа 
ЗРактерное шелушение кожи, кот 
адоняхіи стопах до 4—5 недель. 
азнообразнылди осложнениями: 
м Фатических узлов (лимфа- 


бационный 
как и корь, воздушно-капельным путем. Инку 


е 
и 0 
0 ои) 


| оля оспа раст 
М ерез его посуд 


сть заражен 
“ых чешуек, 


до невысоких цифР. 
общим самочувствием. В течение 

я очень характерная сыпь. Высыпа- 
волосистой Части головы, И За 

се тело. Отдельные элементы 
бледно-красные Или розовые 
головку. Они быстро 
водянистые 

лопаются И 
Спустя одну- 
не оставляя 


крывают в 
минают 
с булавочную 
ся В прозрачные 
пузырьки, ‘заем мутнеют, нагнаиваются, 
тодсыхают, покрываясь бурыми корочками. 
Б недели корочки обычно отпадают, 
‚рубцов. 
К" оспа распространяется при конт 
х | 
р рез его посуду, книги, игрушки. Особ 
роятность заражения на стадии появ 
ие. появления подсыхающих 
Характе 
ант д что высыпание при ветряной оспе прог 
Появляются ей а волнообразно. На коже все время 
вия можно сы элементы сыпи. Единичные высыпа- 
Эпровождается ружить на. слизистой полости рта. Сыпь 
чесывать ИВАН зуран: Это побуждает детей 
ия. чт 
реги и инфицировани обы предупредить образование 
одевать о Аа е их, маленьким детям следует 
авики из хо орошо выстиранные и проглаженные 
Гать ногти пчатобумажной ткани, коротко под- 
В более. следить за чистотой рук. ; 
81ся ИЯ осложнениями ветряной оспы явля- 
| инфицирование гноер. ми бактериями: 


‚ абс 
о гангрена. В редких * после ветря- | 
огут быть бронхопневмонии, заболевания 


}. Возбудитель этого 
ый по 
б. 


КИЙ срок по 
сначала напо 


петки величиной 
неют и превращают 


акте с боль- 
енно велика 


Г сремимеский паротит (свинка 
звания — фильтрующийся вирус, котор! 
нно околоушные. Инку! 

М: 

лт 


"ли игрушки, 


на 
ено ё Которые поп т 
е \Чинается Эбычно слюна боль 
$ вл ные р к 
ени; припухлости вперед Овышенуя те 
лость нә Р : И уха 
про! ЧОЛКИХ границ К А 
ооцесс ютс; : 8 
ЮТСЯ подц 99 
лы. Лицо акк с ОСтНЫВ ЛИМФатичес 
| ‹ но 
бенно при дву; ороннем пароти зоа = ре; Круглев с 
|, "пем ) 
на прс< аа. а 


ерату Жита 
железь 


ке Рех—пяти дней. П 
а | Рипухлость Околоущ 


едн ноў 
09а РЗАНем через неделю от Начала забо. 

Ослож пидемического паротита может быть 
менингоз; таление головного мозга и его 
оболоче, в старшего возраста (12—14 лет) 
нередко орхит — воспаление яичка. Дау. 
сторонний ›рхит может даже привести к бес 
плодию. Бол осложнение — панкреатит. 

Так как д 


'нфекционные заболевания чрезвы- 
т яются и принимают хараке 
‹олжны позаботиться о том, и 
при первых же их признаках изолировать =. 
других детей и от взрослых членов сема ототел 
должна быть выделена отдельная посуда, судно, 
це, постельное белье. м возра- 
Геморрагический васкулит. Нередко в дети сосу 
сте встречается заболевание стенок каре проницаемо- 
дов, которое выражается в их повышенно пит, Больные 
сти, хрупкости, — геморрагический ЕН ПРО 
страдают при этом повышенной кровоточив ными крово- 
ляется геморрагический васкулит мелкоточеч полагают 
излияниями, похожими на красную сыпь. Рас тура ПР 
Эни чаще всего на ногах, ягодицах. Темпера 
Этом зачастую остается нормальной. мор 


е 

В некоторых случаях первыми проявлениям Меир 
° Рагического васкулита бывают боли в животе. Р селен: 
приступообразный, локализация неопренся 

дежечкой, около пупка, в правой подвздо лЬКо, 
Иногда болевые приступы длятся неск: 


чайно быс 
эпидемии, 


тр 


р 


ог 
загическил васкулитом нередко пе. 
ские стационары с подозрением 


М это закономерно, потому что при 


|эаена непосред 
мых к стрептс 
оодается у де 
| лартина при 
табо выраж 
ватса после 
| ура, по; 


У Краснеқсу 


т очень ТРУДНО полностью 
ирургического заболе- 
Совершенно правы те 
аях достоверно 


ребенка, пока- 


и в животе при геморраги- 
жественными кровот 

кишечника: При 
лости образует- 


9" рачу- 


женные бол 
бъясняются мно 


эяниями В наружные слои стенок 
заболевания в брюшной по 


ита 
О я форме 
о 8 острой ФОР = 
Я мозга бм Са выпот (скопление жидкости), который тоже раздра- 
Я (пацова лает переднюю брюшную стенку и вызывает болевые 
(е. яиц | ощущения. 

инфек! ное заболевание: 


ревматизм — тяжелое 


Риве 

Сти 

креатит, 6 огхечена непосредственная связ! леваемости ревма- 

вания чрез измом и стрептококковой ангин Наиболее частое 

‘ают ха наблюдается у детей от двух до 12 лет. Клиниче- 
быть как острой, 


ская картина при ревматизме 


е случаев болезнь 


О том, чтоб 
» ребаниа и Е або выраженной. В большинстве 
и, Больному и после перенесенной ангины. Повышается 
дно, полоте# | суставы рро, появляются боли в суставах. Нередко 
ата ют опухают. Одновременно отмечается 
гском:в030# | пенность. самочувствие ребенка: бледность, подав» 
осных “8 Дов 
рониціёй: т 2 0стое явление при ревматизме У детей — 
Больные нем сузани олевой синдром обусловлен пораже- 
тю: Про? НЕЙ появляю его слоя передней брюшной стенки: На 
кров жет бы тся мелкие образования в виде узелков- 
ым (8018 ие ить также выпот в брюшной полости. ` 
пола! при Кргам особенно опасен тем, что осложняется 
28, и, необратимыми поражениями сердца — Рев- 


ычайно важно его 


Мока 

Во. пороками. Поэтому! чрезв 

енное выявление и лечение. 
еу огвиные боли в животе. Некоторые дети в течени! 
ого времени (иногда несколько лет) жалуются 
и в животе. Бывают приступы рвоты» 
гаа емость, снижение аппетита: Подобные 
асте 9—12 


отмечаются У детей в возр. 
поступают в хирургические с 


острый аппен 
Уних 


окрепшую 
Различные о; кл 
И в самочувств 
гоприятных факт 
животе. 

Реже психогенные 
нервно-психических ра 
ным бывает лечение у 


боли являются первым признаком 
сстройств. В этих случаях эффектив" 
психоневролога, 


Раздел 


У. Профилактика заболеваний 
органов бр 


юшной полости 


Наряду с лечени 
медицины —_ пре 
населения нашей 
За годы Совет 


етской 
ем детей важнейшая задача сов 


етского 
дупреждение заболеваемости д! 
страны. 


Ишая 
очайШша: 
ской власти у нас создана СЕЕ 
Сеть детских лечебно-профилактических УМБ аучно- 
льницы, поликлиники, санатории, медпункты, 
Исследоват 


ельские инстит 
жен вниманием 
ач Родильного до 


онажная медсестра 
Рожденного, ЕР 


> ма- 
Уты. С первых дней те 
и заботой медицинских адни 
ма, а затем участковый пед 
внимательно следят заіздор 


о. Соответст 
тан населени? 
К нашего 

Тен не мене 
окен мно 
Аи детей, о 


Я ошл ос з 
и 

леван Ф Е АРИЙ: уноё 
т, ней. ишь В едини 

2 нас етей тубе кулез, 
28 спе бороться С0 мно- 
ис 

Е аньше считались ТРУ ноизле 
Е вакцинации детей против 


ам Коммунистической 


о ае тя неустанны № забота од 
зультат оа советского правительства продолжае" повад 
нии и] материальное благосостояние трудящихся: 
"ранен, ^ аше семей получают отдельные кварт” ы со всеми 
генные С° бловыми удобствами. В сельских домах все чаще $ 
можно увидеть водопровод, центральное отопление, 
анны, Соответственно улучшились и санитарные условия 
образовательный 


чаях эф жизни населения. Растет культурный и 
фекте. | уровень нашего народа. 

менее успокаиваться на достигнутом нельзя. 

Е: Е многое еще сделать, чтобы укрепить здоровье 

Ет: тең, оградить их от болезней. 
Й вниматель 1 

маман но прочитал эту брошюру, видимо 

1 ие на то; что многие болезни органов 


Шной пол 
ости поражают прежде всего детей ослаб- 
кие-либо 


у 


болеваний | 


ленны 
ча советски | Іх. не закален 
А детското |. ниЧеские мех физически, имеющих ка 
| вания. А ведь в наше время имеются 
а крепким. 


змо; 
жности, чтобы вырастить ребенк 


ровым. © 

сновное; чего не хватает для этого иным 
ия об уходе за 
аний 


р 


гоцителя "0: 
реб Ее ую обоснованные знан 

оны, НМ для получения таких зн 
атоо" 1 желание. Здесь вам помогут специаль- 
б популярные брошюры, книги, публикаци 


и 2 
дической печати, телевизионные и радиопере 
ц верные и постоян 


Детьми н 
организовать без четкого режима дн возмож 


я. В первь 
жизни ребенка в это понятие входит рер и 
вание кормлений, сна, прогулок. 

Первостепенное значение для новорожденного има 
Режим питания. Ребенка следует кормить строго в опре- 
деленное время, каждые три часа. Первое кормление — 
6 ч, следующие ‚9, 12, 15, 18, 21 и последнее 6 


В 24 ч. Затем сл ‘дует ночной перерыв? необходимый 
для переваривания последней порции пищи и отдыха 
желудочно-кишечногс тракта. 


Такой режим питания полностью отвечает = 
стям новорожденного в пище, обеспечивает нора 
без перегрузок, деятельность пищеварительных в п. 

К сожалению, на практике бывает далеко не ления, 
лыш проснулся за 40—50 мин до очередного Кара уже 
заплакал. Мать тут же начинает кормить его, ять время 
все сдвинулось со своих мест, приходится ей раньше 
всех кормлений. Получая очередную порцию до конца 
срока, ребенок, как правило, съедает ее не едующее 
©неще не проголодался как следует. Значит, и сл женного 
кормление он потребует намного раньше поло 
срока. 


е- 
= ать вс 
В такой ситуации намного разумнее выдерж 
Таки необходимое 


емя! 
время и покормить ребенка золы 
Можно на 10—15 мин раньше. «Легко говорить, = ичит!» 
ее матери, — он ведь плачет, просто криком ее: ли 
пони постараться отвлечь малаша: Проверьте, су орите 
‚ возьмите на руки, ласково поговор те 

же если! успокоить его не удается, выдержи 
о на пользу прежде всего самому ребенку: 
чә вредны ночные кормления грудных де 
З Мок заплакал ночью, и мать давр 
л У < молоком. Малыш! пососет 
я. Считают, Что вот-де он наелся 

у 


аз ребенка, 

1х подробно 
‘зижденного п 
890 организацу 
Збенка сраз) 
льна шем 


ребенка не еда, а 


(9) спокаивает 
ег 28 не та о так же он заснет, если 
К. Бодь. или пустышку: 
1 = ного желудок ребенка переполняет 
ии НОЧЬЮ это ведет к 
на вания. У новорожденных 
вн так как жидкая пища легко затекает 
Бегу терь 2 пуховой проход: Могут быть и различные 
| ар а ности желудка и кишечника: 
Оро и ій ребенок обычно спокойно спит от послед- 
мить ен ервого утреннего кормления. Если же малыш 
вое "Рок, н гең ночам, часто просыпается, значит, его что-то 
21 И нт. Это может быть мокрая пеленка, неудобное 
в Ш “| тоженне, опрелость кожи, жажда, переохлаждение или, 
пи Н | ыротив, перегревание. А может быть и начинающееся 
Щи _ зболевание, Поэтому родители должны спокойно разо- 
Гося что же все-таки является причиной плача и беспо- 
ет треб іойства ребенка. 
н маль | Я так подробно останавливаюсь на режиме питания 
ель новорожденного потому, что правильная или неправиль- 


м 
о т 

так. Ма. 
ого кормления || 
его, и вот уж 
менять время | 
ю еды раньше 
не до. конц! 
и следующее 
по. ‚ложенного 


ты его организация с первых дней жизни очень важна. 
18 сразу же приучают к определенному режи- 
С НИЙ обычно не возникает проблем с пита- 
ох изм малыша, настроенный на определенный 
. о мрует четко, пища хорошо усваивается. 
ребенка не п е время возникает чувство голода. Такого \ 
По п Биходится уговаривать: «За папу, за маму...» 
ния — ко роста ребенка изменяется его режим пи- 
я лени становится меньше, увеличивают- 
а между ними. Сдвиги эти должны быть 
ни. Участковый педиатр обычно подробно 
т родителям, как это делается. И. 
Га ным для ребенка любого возраста, да и 
й слых тоже, остается принцип регулярности пи- 


ани 
Я. Об этом необходимо напомнить, так как читаа 
тем более школьники, могут 


ется 
Уже’ Что старшие дети, 
и Позволить себе некоторые вольности —еду не во 
бочности такого мне-_ 


мя, в сухомятку ил, д. Об оши І 
к сожалению, за 


(ия говорит не уманьшающеаяся,, 
Дние годы заболеваемость детей ипо) 
денитами, энтеритами, язвенной | 
и ›надцатиперстной кишки \ 


сожалению, 
тенденция к пе 


рекомендациям врача, 
Ко страдают от излишнего рвения р 
и дедушек «впихнуть» 
Сейчас стали обычні 
хой аппетит детей 
Плохо». Или: 
ВЫ, Чего стоит ее нак. рмить!» 
Начинаешь расспрашивать родителей, 
ся, что в первом 
кое отношение 
приятной обязанност; За 
развлекают, а иногд 


завтрак или обед. 
Ввязаться» от еды, 


«Да 


и выясняет. А но 87 
У ребенка ‘выработалось стой. тор 


приему пищи как к трудной и не 00108018. 


е! 
столом его уговаривают Кин а 
наказывают за недоеденный изупреждению 
эбенок старается побыстрее чот- Гао, неправил\ 
поэтому его постоянно подкармли- видет к ожире\ 
Вают между приемами пищи: то яблоком, то п окый вес ре 
ем. Чувства ‘голода такие дети не испытывают но 
Аа; желудок их постоянно чем-то занят. Но полоши 
МОГО Питания они тем не менее .не получают. От 


5 Принято 
И их худоба, физическая слабость. г. ыы т В 
Других случаях родителям удается пр и. По- ман \ 
бенка поглощать слишком большие порции пищ опус а Работ 
степенно желудок таких детей перерастягивается, НХ по вице 
н  Кается. наполненный пищей, он давит на диафр тј ется 
7 ишечник. Это приводит к хроническим запорам, С 
тельны 


го трак 
№ заболеваниям желудочно-кишечно 
е Для нормального питания ребенка необход! 
Зрастная Дозировка пищи. ЛЬ 
‚важный принцип детского питания — прав 
Ков, жирсв, Углеводов, минеральн! Д 
Рационе. Это те «кирпичики», И 
ие организма человека. ОтсуТ”. 
Оличество даже одного ИЗ 
Та тяжелые нарушения здо" 
Е Погребланйе Дру- 


задумываясь 
ребенка «по- 
понимают изобилие чрезмерно 
ных блюд. Родителям кажется, 
ебенок набирает вес, тем он здо- 


не 


«непитательных», ПО 
как свежие овощи, фрукты, 


бенка необходимого коли- 
солей, растительного 


недостаток 
`рнению, продуктов, 
‚ лишает организм ре 
ета витаминов, минеральных 
іа Вторых, клетчатка, содержащаяся в свежих пло- 
и [№ благотворно влияет на деятельность желудочно- 
шечного тракта, усиливает его перистальтику. А это 
шособствует своевременному кишеч- 
Уң предупреждению запоров. 
яННО подкерки тоне, неправильное питание детей, перекарм- 
в! 
оком, то пече о от сасирению: Далеко не: все еще знают, 
пытывают ник" [ко и вес ребенка чрезвычайно вреден для 
е ющегося, не окрепшего еще организма. 
Ик резмерно полные дети — отнюдь не здоро- 
ре принято думать. 
жде в > 
жение лишний жир заставляет с большим 
А, ведет кп работать сердечно-сосудистую систе- 
овышению артериального давления: У ре- 


т п 
Фат олсо ляется одышка, он малоподвижен, быстро 
на рай! ЮМ разд, Страдает и нервная система: дети каприз” 
запо го Верас жительны, остро переживают насмешки 
ашечно тра ОВ, стараются избегать участия в общих играх: 
Дает и опорно-двигательный аппарат — кости, 


щи 
"связки. Они не сформированы еще окончатель- 


е 
нас твердели, поэтому тяжело пе 

б грузку. 

с щеварительный тракт также част 
постоянными перегрузками- Отмечено, что гаст- 


ао гастродуодениты, Нанкреотиты, хронические 
чцы, мочекаменная болезнь и другие заболе 


наблюдаются У полных детей. . 
роме того, такие дети обычно слабо, ‘разви’ 


реносят излиш- 


о не’ справля- 


” 


№ а 
ски, н 0 н 
м ВОЗмо кн З и 
Лосту У них выс ия еб 
ребенок не пр А ать нро" 
р авиль 
Ориентируетс на более Е ассчитат ў ; 06" 
перечисленных Выше ЧИ Го варищеў, А 2010, 
ные травмы. Н часто Получает а и пед? еж 
г а Я 
"ОДИтели должны | рю зро 
обследование. м: и лени 3 
ляет 3, н ребенка п до те т органи" 
стель олстый ме си бол 
а пальли- 5, сл ы! 
Ровать (прощу даже сое И кого креп 
менная аппаратура не всегда помогает И зцечено, 
Таким об; ‹ педование затягивается, так как "р знимающиес; 
чу трудно 


убедительные данные того или ино- 100 ше, даже · 
Го заболева соответственно замедляется и лече: № ифеки 
Ние. Заживлени послеоперационных ран у страдаю- &1510веку 

‹ нее, медлен- Итительно, закале! 
щих ожирение также происходит труд , а 3 А 
нее. А это увеличивает возможность послеопераци рт леют и! 
ных осложнений. ИЕЛ. ае носят резки 

Врачи постоянно объясняют род о года К, 

дить за весом ребенка надо не только 221 не сота 
в более старшем возрасте. Обычно родит их детей м аленный 
шаются с тем, что излишняя полнота ия режи: о гууз 
следствие неправильного питания и отор на наслед? ИЗМ, соз ед 
май дня. Излюбленный их довод — сс еня), ничего не о ару дах 
ственность: «Он весь в мужа (или в меня) ере 
поделаешь!» эндоз 


ең, 
ния В а М а 
Да, возможны и генетические мару (т появлео Муш С 
КРинной системе ребенка, которые ме и в прой ! ОБ Дед 
с "ию лишнего веса. Но встречаются они й ся, не делаю № КУ 05 а 
бехе полных детей погоды, как говорится, ) гда ле; 
Основная причина в другом. Ң ачи-диетол92 А Ме А Рес 
‘есколько лет назад американские вр наблюдё | УЯ мам 

ли результаты многолетних ерно ОА! аы 

и десятками семей, пример 


= развивались нормально следсте ) 
енными. Так что ссылок на 
© не может быть. 


родителей 
питания в 
Ё тают мучные и жирные блю- = 


молочные продукты: Одна семья 
я перед телевизором, ДРУЗ 


ваетс 

е на прогулку Естественно, дети пода 
Р - Г д = 
у Ч Е изни своей семьи, отсюда и так назы 

р ти " 

стеб м р ная предрасположенност»- 
(2и с се" правильного режима питания огромное зна- 

, е 

ожно | ме для укрепления здоровья ребенка имеет физи- 
= ь и 1 А н окаливание организма. Нет еще такого лекарст= 
| 8сегд | оторое слабого, болезненного преврати- 
вается, так ноа з краснощекого крепыша. Но еще в лекой древ- 
Нные того себи было замечено, что креп ризически силь- 
медляетс юр люди, занимающиеся работой н возду- 
ран Я тере болеют меньше, даже спосо передаваться от че- 


труднее, ма река к человеку инфекции их 
послеоперациь. Действительно, закаленные д 
рацио» раотся, реже болеют инфекцис 

телям, о м зме я температуры и 
‘о до года, №! узкн, ИЯ значительные физические’ на- 
дители не ия] але радают от травматизма. И наоборот, 
зу их детей= его аР р. ребенок заболевает от малеи- 
тсутствия реж | мет ИА В ведь болезнь еще больше ослаб- 
оой атаки вир создает благоприятные условия для 

вирусов. 


\ ше переохлаж- 
и заболеваниями, 


лки На г. к 
иче! алят! 
еня), Ё дид ребенка лучше с первых месяцев жиз- 
то воз малыша приучают к воздействию прохлад- 
шения л К Ее делают воздушные ванны. Полезен 
ссаж, полезна гимнастика, соответствующая 


часто и асту. Когда ребенок становится старше, можно 
аА | новые виды закаливания: влажные обтирания, 
ЛИ ножные ванны. Очень полезны солнечные ия. 
ле ванны летом, на’'свежем воздухе. Подвиж- 
ках, гры во время прогулок, веселое катание на сан- 
- ыжах — это тоже закаливание. 
же с четырех-пяти лет ребенок может занима 
Кеба торыми видами спорта в детских спор 
2% Шеских школах под руководством -опытнь 
"ров. . ізн ЛИ 
Очень важны регулярные занятия : 


Няя гимнаст 


1 
чаа тт но? 
сейч ая же м 
ас сло; 
сложны, треб от, да - КОЛЬНые п АИТ т, 
Шого Умственного ТРУда, так чт Усидчиво | оул | 
р 
Аима полноценная Разрядка, т юри 
с 
екоторые Родители Жалуются на 
ИЛИ дочери нет в 


‚ Так как они 
Ченными от у 


низованном 
ками отдохн 


е К 
Ся лучше и быстрее РТР теле а 
а у Я Р НА лод 
нежели пер ›мленный, слабый, р" 008 п т 
Прежде · Начать закаливающие процедуры, об. (й о тща 
Зательно посоветуйтесь с лечащим врачом вашего рее 1001. 
бенка. Он 


П 
поможет выбрать наиболее подходящие им 
Упражнения, 


ӯ еек съест АВ 

8 процедуры, расскажет, в какой «00 по сорва 

последовательности увеличивать нагрузки, чо а ВВ ча 

Ву 1 ивание начать н үи 

К не переутомлялся. Закал р =. 
ме Но а непременно должно быть регуляр тебежно, Част 


ке болел, 
кс аз в Ное значен 
ать зарядку р 
Совершенно бесполезно дел а раза за УЙ Секи олен 
ЛЮ или ходить в лыжные походы дв кратить лишь в 
ет пре 
Закаливающие процедуры следу 25 выздоровлении | 
ТОМ случае, если ребенок заболел. закаливание Даз 
А й а = 
начинайте их снова и не ео ет большого тер 
©т стойкие результаты не сразу, требу Я 
ИВИВ' 
пения. ме пр Е 
Чрезвычайно важно как можно Я Если тр 
Ватям необходимые гигиенические ла купают, стем 
Ного ребенка регулярно подмывают, меняют бел 0) 
ей, ногтей, свовврем есца к ощуЩё 
Г 2 
Малыш уже в раннем возрасте прив  Золзункй би 
ла. Грязные руки, мокры ступными ену 
Раздражают его. Он всеми дәв требует и 
Ми привлекает внимание старших, я 
его от Дискомфортных ощущении. но укреп 
хс е тщатель тей. 
ходимо продолжать так ж; Ио де 
нические навыки и У более стар уки, ЧИС 
х Мостоятельно умываться, мыть Ву и под 
"мать душ или хотя бы мыть нод белье. 
асн часто менять нательно: ТАУ 
ЧНОЯ гигиены должно во 
= 


о от МНОГИХ тяже- 


ежет ег 9 
бе болезней 


З 6 
и шечных заболеваний, 


о идеть ребенка, жующего пирожок, 
Әла ли в автобусе. Обществен- 


лице и 
улица — не место для еды. Мы 
что летом количество кишечных 
Это в первую очередь 
и недостаточ- 
эмьях. Устойчи- 
особенно ве- 
Поэтому прежде чем подать 
дать кипятком. = 
й беды в том, 


оды или ябло- 


ваний 
с обилием 
рой питания в некоторых 


й кишечных инфек 


е стол, 
„ мать или бабушка не видит бо 


Мо ребенок съест две-три неме 


Узки, ч 
И, чт 
обы д ' 
Начать нию № только ЧТО сорванное с ве Иногда, торопясь 
о быть регул стт малыша «вкусненьким», Ч кты и ягоды мо 
небрежно. Часто этого бывает достаточно, чтобы ре- 


нок заболел. 


посуду и 
чтобы убе- 
яться В 


етой посуде. Хранить 
еъ от МЫ шкафах или полках, 
ЗЫ ли. Продукты должны употребл 
свежие. Надо знать, что Молочные про= 


явля о 
ются наиболее благоприятной средой для 
следует : 


ше "Р" 1 
е и. Ест гріх Акты 


Газмң 
оже 
Ния кишечных микробов. Молоко! 


упаю", Япяти ть 
меняю В ки творога делать сырники, запеканки- 
тк А юдопров УО погоду часто хочется пить: В городском 
| де вода хорошо очищена и надежно проде- 


ев и открытых во- 
менее важно 


ровно. А вот воду из колодці 
а язательно надо кипятить. Не 
в ‘чистоте ‘все, что окружает ребенка. Мою зы 
Е Игрушки надо переодически мыть теплой во- 1 

мылом. Постельное белье ребенка необхо, 


И н 
а у 
В де м 
Е ВО самых разных заболевания Ом воз. ем 6 ЛЬН. и 
рых Респираторно-вирусных инфекций Л ос? 28 
пендицита — начинаются очень ео. кр у 
ковых симпто похоже, почти с Одина. #1 полости т 
в импто Поэтому основное правило; ника № ЫТЫХ 
Кой самодеятельности! в и кциОн! 
2 е 
Даже если со стояние ребенка нетяжелое, обязатель. 1 ' ® 
Но вызовите 


ение, 
Участкового врача. Только врач способен шие ОТрЗВЛ 


(и имеет право по нашим законам) определить причн- (21008 дано, 
ну заболевания, необходимый режим, назначить пече Пи жалобах на е 
ние. В случае острого начала заболевания срочно вы- уоановления ди. 
зывайте неотложную или скорую помощь. і тч операция. А 
Действия родителей до прихода врача во многом в; таких случая 
определяют дальнейшее течение болезни и успех 7а рена операции, т 
чения. Главная задача — не повредить больному м Ительное забс 
бенку неумелыми действиями. В детском возрасте ше- м желудочь 
бое заболевание может вызвать серьезные и "ему некото 
ния здоровья, чревато тяжелыми осложнениями. голи * тауса) ро 
тели должны измерить и записать темпера вую ре- ма я заб 
Ногой отметить болезненные проявления: 25 по, 
бенка на боль, наличие рвоты и ее! характер; сей сли- „№9 ча 
следний раз был стул, не было ли в нем приме иагно- аце 
ЗИ, КРОВИ И т. д. Эти сведения помогут врачу в А 
стике заболевания. кат Мы Кой 
До прихода врача не следует давать больному во МШ са М те 
ХИХ лекарств, тем более антибиотиков и болеут мене | Э Оста сни; 
Лекарственные препараты могут вызвать вре зда- М пор ВИВ 
лучшение (самочувствия! больного. Тогда о мао 
впечатление выздоровления, на самом же А С 
лишь притаилась, чтобы через некоторое зра 
(Са99851 нередко в "более тяжелой форм@ 
ільный прием медикаментов, 48° 
ребенку, способен привести 
ному отравлению. И нако- 


ЛК а БАЊЕ ы 


Т 
ШТ) 
картина забо- 
паци", меняется клиническая р 
“о Этом температура, ослабляется или во- 
т 
ижае д. При таких «смазанных» симп- 


ет боль И т. 


306 бывает очень трудно поставить правиль- 
у 


менное лечение. Осо- 


по К Ри назначить своевре 

Ста МАЗА ой ая отсрочка оказывается при ост- 

е, „ “8и трашной Так т 

те 4 бено рургических заболеваниях брюшной полости У 

< “Вани а 

И Ра, 

5 99 Осу 9 и в коем случае, тем более при болях в животе, 

"почту ото ьзя класть больному теплую грелку на живот. Тепло 
звитие воспалительного процесса в 


3 у 
Правило, № | имо убыстряет ра 

2 е ошной полости, усиливает внутрибрюшное кровоте- 
(е при закрытых травмах живота. Если у ребенка 
зминается инфекционное заболевание кишечника или 


пищевое отравление, теплая грелка убыстряет всасыва- 


ние в кровь токсинов. 
При жалобах на боль в животе не 
ка до установления диагноза. Возможно, ему потребу 
очная операция. А присутствие кишечного содержи- 
Исго в таких случаях может вызвать осложнения как 
во время операции, так и после нее. Если же у ребенка 
спалительное заболевание печени, почек, желчного 
или желудочно-кишечного тракта, пищевое отрав- 
ее у некоторое время потребуется щадящая диета; 
ИА заболеванию. Излишние же нагрузки на 
П тоже нежелательны и даже вредны. 
Е соленого следует небольшими порциями, как 
ен ще, особенно если есть рвота, понос, повыше- 
ў ературы. 
атри высокой температуре (39° и выше) нужно принять 
я ее снижения. Ребенка в таком случае нужно 
Ает, оставив только трусики, уложить в постель, на 
нА положить холодный компресс и менять его как 
он чаще. Протереть тело ребенка ватным тампоном, 
коче ным спиртом; водкой, особенно шею, грудь, жи- 
„ внутреннюю поверхность бедер. 
Пожалуй, самый сложный и неприятный вопрос, коз 


торый приходится решать врачу < родителями больного 
ребенка, — вопрос о госпитализации. Первая реакц 


родителей: «А может, не надої» Их мож 
(Страшно расстаться с больным ребенком, ин 


ния срочно ве >льзя кормить ребен- 
Б. 2 ется 
ача, во многи 


ни и успех іё 


р 
от . 
дать сво . бо? 
удет тоск б" > 
зах надежн нех м 
1 енк 
перебо й =. 
Прежде всего сМ 
Настоящее ) “, 
ния протекают 
большинс 
Создать Оо са 
инфекция; ор 
Разреше; тон 
ЕЭ ги стато | 
И тольк (я Е 
лечения. р Е 
ЕСЕ 3 госпитализация ребенка и в тбоъницу, Н ы 
и Необыс > о р в тех случаях „и цо на перв 


заболевания затруднительна. Очень ются исключитель 
диагноз можно поставить лишь при" 
овании больного. Нужно срочно сде- в ао 
лать лабораторные анализы крови, мочи, кала, рентгенов Ке, Водители, \ 
СКИЙ снимок, а иногда и более сложные обследования МАТ, что ребено 
чтобы установить истинную причину заболевания, а 310 Мии таблеткаму 
возможно только в условиях стационара. Если бол ще назначе: 
ного ребенка можно лечить амбулаторно, на ДОМИ Озо 
через 1—2 суток его выписывают. строго’ “тм 
` Есть, однако, ситуации, когда госпитализация и. М 
обязательна. Острый аппендицит, кишечная неле, ытые 
Мость, перекрут или разрыв кисты. яичника, ие 
повреждения органов брюшной полости требуют ара. Ро 
| Мого лечения в условиях хирургического Сао 
дители; возражающие в таких случаях против иновНИ” 
ния ребенка в больницу, поневоле становятся ТО 
ками развития тяжелейших осложнений У своих Д 
ногда и их гибели. З 
Мне памятен случай, когда в приемный 
ицы доставили девочку шести лет. При обсл Е 
нее были обнаружены типичные признаки Остро: 
Однако мать категорически возра 


часто правильный 
всестороннем обсл 


увезла девочку домой. 
ого покоя, к счастью для девочки, 


тойчивым. Через несколько часов 
о коллегу в машине 


спуганная все ухуд- 


аботников, она 


ом нас в 
к больной своег 


щи», На этот раз мать, и 
ор а ием ребенка, согласилась на операцию. 
шимся о ерировали, у нее оказался гангренозный 
жу пр Омертвевший червеобразный отросток, за- 
едва не стал причиной разлитого 
ОЙНОГО перитонита: 

ребует уход за ребенком 
ыписки из стационара или 
К сожалению, 
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“Льные у [все родители достаточно ответственно относятся К 

их тому виду лечения. Считают, раз ребенка не поло- 
тех сл жили в больницу, ничего серьезного У него нет. Часто 


все назначения врача 


бывает так, что на первых пор 
выполняются исключительно точно. Больному становится 
лучше, повышается аппетит, появляется интерес к игруш- 
кам, книжкам. Родители, не особенно сведущие в медици- 
Кот, что ребенок уже здоров и нечего мучить 
СР ими таблетками и микстурами. Лечение прекра- 

раньше назначенного врачом срока, задолго до 


днительна, Очь 
ставить лишь при 
Їужно срочно се 
‚Кала, рентгенов. 
ме обследовании 
болевания, 2 210 


ль 
ара. Если 61 | полн 
260 на дон), оо выздоровления. Такое самовольство может иметь 
Д о нше последствия для больного. Острые воспалитель- 
зация стро ссы переходят в хронические, развиваются 
ЭЛИ. прозой“ са ния. Ребенка приходится долго лечить потом в 
ная И ционарных условиях. 
е 
ника; Поль менее опасно и самовольное нарушение диеты, 
ебуют а обходимой при некоторых заболеваниях органов 
ной полости. Даже небольшие ее погрешности могут 


Т 

стац меш” | вызва 

по Е ть новую вспышку заболевания, нередко в более 

К лой форме. Все лечение приходится начинать снача- 

мо. следовательно, только совместными усилиями меди- 

ен И родителей можно вырастить здоровых, жизнерадо- 
ых, всесторонне развитых детей. 


Уход за больным ребенком дома . · . 


о которых говорилось ‘в 


При некоторых болезнях, 
ое можно про 


Шюре, врач назначает лечение, котор 


И 
з левц зн 
ем и ле 
Обеспечит, Я я Случая 60 ски 
її х е 
ъ рацио А, Исан важ У 
зованный ухо нал ый дз Ные врачом и сн", доро 
^^ОД за ол ани Усло 3 С 
нием к назначено ъным Ребенко Правильно вк № чем тольк 
скорейшем, 95 МУ врачом 9 пяется д ган то ве! 
“У выздо ле "се 
Ухажива и; ат енка “ <П0сос № | бн е нас! 
первым и 
первую оче 
Выполнены 


Ном наблю, Ма 
ВИ почео щим состоянием заболевщьн т 
Ес тес од; 
наблю дате, и я шале еа 
Есето то Ри ухудшении состояния 
врача. Своевременное обраще- 
Ние к лечащелмл) чу поможет предупредить ослож 
нения болезни, обле чить страдания больного ребенка, 
Опытные + Рачи придерживаются поговорки: «Лечит 
врач, а вылеч г 


ухаживающий за «больным». Трудно 
-шое значение, которое имеет уход за 
уходе важнейшим является, помимо 
ие подойти к: заболевшему ребенку, 
‘я, вселить уверенность в выздоровле- 


переоценить б 
больным. В этом 
всего прочего, ул 
понять его страдан 
ние. о 
При этом не следует забывать, что с 
льшая роль принадлежит проведению та 
лечебно-охранительного режима. Важной Е 
частью лечебно-охранительного режима тоо 
лезное выполнение ухаживающим своих © е: больни- 
Лечебно-охранительный режим как в Условия 


ечение 
цы, так и дома — это умение так организова асаа 
И Уход, чтобы уберечь больного ребенка от пережив: 
тревоги, страха и других тяжелых душевных ду 
НИЙ. Этим мобилизуются все физические и 


ховные 


ы! организма на скорейшее выздоровление. 


что 

1 ает, 
Рачебная практика лечения больных показе 
вс. леваниях, даже при тех, которые пр ганизм 
местными признаками, болен весь ор Й 


НЙ д ной 
сего нарушается функция центральной Нерв! 


7 7 
МА больного ребенка очень важно осозНаї! 


не ек 
е т Раба 
‚ Прилюбом 3 | 
той детей раннег 
ыяк этого возра 
еши, пирамидки 
прушек нужно | 
тушки должны Є 
(рв; не годятся 
ого и психиче 


влияние психического фактора на здоровье. 
ное о физиче- 
огром ный болезнью ребенок слаб не только ф 


Ослаблен психически. Хотя больной ребенок в большей 
но 


Сй и чем здоровый, нуждается в отдыхе, следует 
аъ что только деятельное его состояние способно 
ти С веществ, улучшить кровообращение, 


силить обмен і ие 
А вызвать бодрое настроёние, а все это создает условия, 
кур, м необходимые для укрепления здоровья. 

Цаг Отсюда напрашивается вывод о необходимости сле- 
О левщн е, дить за тем, чтобы ребенок не утомлялся во время отды- 


5 
= 
Ж: 
9 


м ха, но в то же время не дав ему скучать. Большое 
ть Оль значение имеет правильный р игрушек и игр, кото- 
1и со И рые будут развлекать и вм с тем не утомят его. 
ное ни. При любом заболевании т ает надолго увлечь 


тора до трех лет. 

.) игрушки, как мат- 
ичики. При подборе 
я следующих правил: 


дить т игрой детей раннего во 
З Детям этого возраста г 
я решки, пирамидки, ку 
РКИ: «Лечи игрушек нужно при 
тм». Трудно игрушки должны быть :еяркие и небольших раз- 
иеет уходи | меров; не годятся игрушки, требующие большого физи- 
ся, помимо Ческого и психического напряжения. 
лу ребенку, Оберегая нервную сист ребенка от переутомления; 
ыздоровле- родители тем самым помогают ему быстрее и лучше 
справиться с заболеванием, легче его перенести. Ровное 
Настроение у заболевшего малыша может быть только в 
ТОМ случае, если он достаточно много спит. Сон — лучшее 
средство, способствующее восстановлению расстроенной 
деятельности нервной системы. Нужно, особенно у детей 
до трех лет, распределить часы сна так, чтобы заболевший 
ребенок спал три раза в сутки. 

Чтобы обеспечить малышу хороший сон, нужно как 
можно чаще проветривать комнату, где он спит, зате- 
нять лампы, чтобы свет не падал на его лицо, сократить 
до минимума различные шумы в квартире (радио, теле- 
визор, громкие разговоры). 

Вместе с тем вокруг ребенка не следует создавать 
больничную обстановку. Родители не должны открыто 
обсуждать состояние ребенка, так как это может вызвать 
беспокойство у ребенка и ухудшить его самочувствие. 
На стуле или столике около его кровати должны стоять 
не лекарства, а игрушки, 


испугать ребенка 
не облегчить, 


Цедур. Лучше всего эти процедуры 
Правильно поступают те родители 
дают сына или дочь, что будет 
если ребенок во время укол 
или громко говорить «кошк 
ствует. 


Так как уход за больным ребенком и исполнение 


назначений врача чаще всего выполняет мать, она должна 
уметь сохранить уравновешенность настроения ребенка, 
сдерживать проявление своего беспокойства, уметь вы- 
полнить необходимые процедуры, дать в Нан 
врачом время необходимое лекарство, вселить в Ре 
уверенность в скором выздоровлении или Е 
случае в значительном улучшении — это значи м 
зовать внутренние силы его организма и тее У 
эффект проводящихся лечебных мерогрида “ся скорая 

Так как больному ребенку может понадо ся Ката 
врачебная помощь, ухаживающий за ним До помощи! 
номер телефона или адрес станции Нео сразу Же 
поликлиники или амбулатории, с тем Чтобы ср 
вызвать врача на дом. 


Заключение 


и 
100 болезней у детей сопровождается бо 
те, говорит известный американский педиа ца 
Джон Бейн. Поэтому ученые-медики постоя х 
Новые, более совершенные методы раннего 
ания истинной причины возникновения этих бо- 
> Ы = 


и 

я ше) | 
енка : 
ее ния 

ин о ра: 
000 о уо? сле 
авонї 9 спс 
4 зешеннЫе! : 
т рено оценив" 


ить или показать 
(ойно переносят 
торая группа де? 

ит. На легкое т 
'змрует криком, | 
№0 — выслущива: 
2 противляется 
Нет обс 
Том 


у. ч 
Ателье о 


) исполнение 
"Она должна 
ния ребенка, 
а, уметь вы- 
назначенное 
ть в ребенка 

во всяком 
ит мобили- 
‚ увеличит» 
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‘службе медицины стоят сейчас новейшие элект- 
не приборы, сверхточная чувствительная оптика, 
первый контакт врача с больным ребен- 

Јек дит обычно в домашних условиях, где из 
ком ческого арсенала врача при нем только 
ТАЕ коп и его знания. Поэтому неоценимую помощь | 
С могут оказать родители (об этом мы подробно уже | 
говорили выше) и сам ребенок. Это тот момент, когда 
здоровье ребенка, как ни странно, во многом зависит 


от его воспитания. 
Можно условно разделить детей, подвергающих- 

ся врачебному обследова! ю, на три группы. Первая — 
уравновешенные, спокойные дети, таких большинство. 
Они трезво оценивают ощущения, могут точно 
сказать или показать, гд зсколько сильна боль. 
Спокойно переносят о 
Вторая группа детей склонна реоценивать свои стра- 
дания. На легкое прикосн ие врача такой ребенок 
реагирует криком, даже есл; испытывает боли. Боится 
всего — выслушивания, па ации, осмотра горла. Всяче- 
ски сопротивляется осмотру, что, естественно, значитель- 
'но затрудняет обследова Как правило, это происхо- 
Дит потому, что ребенок видит паническую реакцию 
Родителей на его малейшую царапину. Он невольно 
перенимает нервозность родителей во всем, что касается 
его здоровья. Очень трудно с такими детьми и их роди- 
телями, когда Дело касается госпитализации. Обычно 
приходится успокаивать в первую очередь мать, которая 
ВИДИТ в этом предрешенную трагедию. Вместо того чтобы 
ободрить ребенка, внушить ему веру в непременное 
скорое выздоровление, такие родители усугубляют своим 
несдержанным поведением его болезненное состоя- 
ние. 
Но самая опасная — третья категория больных. Неко- 
Торые дети из-за страха перед лечением, особенно есл 
Речь идет об операции, споёосны долгое время Ра 
Ооль. Даже при ооследозапии они пытаются паана 
ми узедить врача, что у них ничего не оолит, о 


, ства. 1Іроисходііт эт 
вн 9 ях чудеса упорства. 1 Ан, 
екоторых* случа У, ребенка пугают укола 


Обычно в тех семьях, где 


горькими лекарствами. 
прививками не считают н 
ребенка, Объясни 


ть ему 
ских процедур, 


6 Цин- 
необходимость 
госпита 
торые родители начинают возражать, не а неко, 
1 тес 
сутствия ребенка. Говорят, что дома пуле няясь при 
ние, что их сын или дочь будет Сек та Уход и пита 
АНЫх плак 

тосковать — словом, ему там будет О робаты 
моментально улавливает негативное настроение родите: 
лей и еще больше старается ввести в заблуждение 
врача. 

Как видите один далеко не прекрасный момент 
мелкие, казалось 6б 


просчеты в воспитании ребенка 
плохую службу. : 
кий хирург Н. И. Пирогов на основа- 
нии своего огромного клинического опыта отметил сле- 
дующее. Жизнерадостный, оптимистично наара шы 
человек гораздо легче и быстрее поправляется даа 
после очень тяжелых операций. И наоборот, песаси 
нытик может долго страдать при нетяжелых за б 
ниях. И действительно, правильный психол 
настрой больного является немаловажным 
спешного лечения. лече- 
У, Очень важно убедить ребенка в необходимости 
ния: да, уколы неприятны, но можно ре ее делают 
ты же у нас смелый. Операции бояться не кар (се позади: 
под наркозом. Уснешь, проснешься — и уж сестры; ОНИ 
В больнице умелые врачи и медицинские съ не спова 
хорошо умеют лечить детей. Главное зде 


ите 
нд с ние род 
даже, а спокойный, уверенный тон, поведе 

лей. 


могут сослужить 
Еще великий рус 


ет 

поможе 

Ребенок должен верить: врач обязательно еа 
МУ: победит болезнь. Ведь недаром один РР 

— ших героев наших детей — добрый доктор Ай 
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Ты пережу 
из мальчи 
Эта перес 
знешность 
пробудили 
ливается и 
НЙ. Это, 
Нас, взрос 
№ Должн, 
"Уманом р 


‘астроенный 
яется даже 
пессимист, 
‹ заболева- 
логический 
фактором; 


ости лече- 
потерпеїе: 


Е. Д. МАРЬЯСИС 
Ю. К. СКРИПКИН 


нология И ГИГИЕНА ЮНОШИ _ 


рее 


К ЮНОМУ ЧИТАТЕЛЮ 


Дорогой юноша! 
у в своей жизни: 


Ты переживаешь необыкновенную пор 
в юношу. 


из мальчика, затем подростка превратился 
Эта перестройка не произошла незаметно: изменилась 
внешность, своеобразны стали эмоциональные реакции, 
пробудились признаки мужественности. Все более уси- 
ливается интерес к сложной проблеме половых отноше- 
ний. Это, естественно, волнует тебя, ты ожидаешь от 
нас, взрослых, доверительных бесед на темы, которые 
не должны быть окутаны тайной, а тем более закрыты 
Туманом лжи. 

И нам не хочется, чтобы ответы на многие эти вопросы 
ты получал от малокомпетентных людей. Сомнительно, 
чтобы подобная информация, а чаще всего дезинформа- 
ция рассеяла возникшие сомнения, удовлетворила твою 
любознательность. Наиболее вероятно, что эти сведения 
будут усиливать сексуальные переживания, подталкивать 
тебяк совершению необдуманных, а порой и аморальных 
поступков. 

Мы хорошо понимаем, что молодежи необходимо 
Разобраться в сложном калейдоскопе поступающей раз- 
личными путями и полезной и вредной информации на 
эту тему, научиться критически относиться к ней. Весьма 
полезен откровенный диалог между нами, старшими, 
и вами, молодыми, а в нем несомненно важны искрен- 
ность, такт, душевность и, конечно, компетентность. 
Ибо недосказанность, примитивное морализаторство вы- 
зывают разочарование, а неправильное освещение отдель- 
ных аспектов проблемы пола может. способствовать ци- 
ничной оценке естественных жизненных явлений. 


ия моло СТИ сл 

политических процессов, потат, РонЄхоДяЩИ соцы 
Жуазное общество. щих современное бур- 

Бездухов, У Зротизму мы противопоставляем Высо 
КОнравственныс аимоотношения складывающиеся меж- 
ДУ людьми раз пола в социалистическом обществе, 

Необходимо выработать у подрастающего поколе- 
ния отрицательное отношение к явлениям, идущим 
вразрез с идезлами коммунистической нравственно- 
сти. 


, 
Ведя откровенный мужской разговор, намоневидце 
необходимо коснуться и подготовки юношей к будущей 
семейной жизни. Эта проблема, которая имеет непосред 
Ственное отношение к рассматриваемым вопро теч 
ной гигиены, гигиены пола, по мнению соо м 
обретает в настоящее время большое социаль аа 
ние. С этим нельзя не согласиться, если учесть = 
щееся все большее число разводов. А Уст 
это самая маленькая, но весьма значимая в 
ячейка общества. И от того, насколько канад здоровье 
ячеек здорова, в значительной мере зает 
и жизнеспособность всего нашего обществ 79 ОЗ 
В нашей стране имеются все и р 
крепкого брачного союза. По данным 7 аа 
союзной переписи, в СССР примерно стей и под? 
в которых воспитывается более 75 млн. ана боль- 
ростков. В решениях ХХУІ съезда КПСС на а плени 
шая социальная программа, имеющая целью ун мощи 
брачных Уз. Это увеличение государственной ИЯ 
мьям, имеющим детей, и молодоженам. Это ч ВЕ 
ата отпуска женщинам по уходу за ребенком до 5 а 
ня Ям годовалого возраста, это расширение ра 
55 


ания 
Все- 
мей, 


отношений, КС 
глубоко осмы‹ 
дня в день вм 
свидания, а в. 
огромный тру 
тем расцвет | 


связанных с рождением и воспита- 


она 
\ у из Ан щим женщинам рот 


Я гое. 

таана ее, пан АА мероприятия социального 

Нут у тые. ва = 
да под Игала кава своей цели, если заботу о будущей 
анато я семье будет проявлять не только государ- 

ава 2. 

ста елны оза но и каждый вступающий в брак. 
е асанну Есеева прочного брачного союза закладывается, за- 
осте тановления 
Әсту «буа. долго до его регистрации, еще в процессе с 


личности. Выдающийся педагог В. А. Сухомлинский гово- 


менн но = рил: «Чтобы предотвратить беды и ошибки семейного 
9 бур- | воспитания, надо уже в стенах школы готовить юношей 
вляенм | и девушек быть мужем и женой, матерью и отцом нЕ 
Щи ! детей. Вступая в брак, юноша и девушка во. многих слу 
меж. чаях не имеют понятия о той сложности культуры взаимо- 
^ обществе | отношений, которой требует жизнь в браке. Им нада 
ГО поколе- глубоко осмыслить, почувствовать, что жизнь в браке изо 
и, идущим дня в день вместе в одной комнате не в счастливые часы 
равственно- свидания, а всю жизнь — это не только радость, но и 
огромный труд — духовный труд, напряжение и вместе с 
‚ очевидно, тем расцвет духовных сил». 
к будущей Опыт показывает, ч`о, несомненно, имеются все осно- 
‚ непосред- вания для глубоких раздумий о том, насколько современ- 
осам ЛИЧ" ная молодежь подготовлена к семейной жизни? При этом 
тогов, при под понятием готовности имеется в виду не только чувство 
ное звучё ответственности перед человеком, который становится 
блюда самым близким другом в жизни, способность согласовы- 
ча мя вать свой стиль жизни с его стилем, но и наличие опреде- 
) © а ленных знаний в области психологии, этики, педагогики, 
оциал их медицины. 
я иЗ та И если все это считать необходимым критерием готов- 
здоро. ности к семейной жизни, то можно констатировать, что 
ТП необходимых знаний в данной области вам, юноши, увы, 
созд8Н!, 2 не хватает. И их надо приобретать. 
ей Вс Юноши нам часто пишут: «Нас учат в школе матема- 
дн сем"! тике, физике, химии и другим наукам, но оставляют в неве- 
н. ^ пой дении относительно то о как строить семью, воспиты- 
бо. 


Из нас станет математиѓом: ил 
ные знания забудутся, а сем 
все. Поэтому каждому, из нас 
номерностях семейной жизни 


и химиком, многие школь- 
ью будут создавать почти 
необходимы знания о зако- 


| 
| вать детей. Это неправ! льно; так как далеко не каждый 
| 
| 
| 
| б взаимоотношениях полов, 


| а 


Ся гигиены юно 
вления об анатоми 
личают юношу от 

Половая прина 
знаков. Они 
основные (внутренн; 


ши, важно иметь опред 


физиологии орг, 
де вушек, 


ии анов, Которые от- 


длежность распознается 


по ряду при- 
подраз 


целяются на первичные, то есть 


е и наружные половые органы), 
вторичные (тип оволосения, тембр голоса и др.) и тре- 


тичные (психологические признаки, зависящие от Е 
следственности, конституции, состояния центральной 
нервной системы). Определяющим отличием мужчин 
от женщины являются физиологические процессы, свя- 


вых 
занные с особенностями строения и функциями поло 
органов. 


ятся 
К внутренним половым органам у мужчины я 
яички, их придатки, семенные пузырьки, предста 
железа (см. рисунок). 
ся 
Яички — две семенные железы — закладыва с 
плода в брюшной полости, а затем, к рождению, 


5 й шон- 
каются в кожно-мышечный мешок, называемый Кеа 
кой. Иногда при рождении мальчика яички в мо 
Отсутству 


ют. Это явление до пятилетнего возраста Рез 
нка может не вызывать тревоги, но при дальнейш к 
задержке опускания одного или особенно обоих и 
необходимо обратиться к врачу. Причины неопускани 
называемый крипторхизм, от греческих 
иптос»— скрытый, тайный, «орхис»— яичко) еще не- 
‘достаточно мзучены. Возможно, какое-то значение 
л Наследственное предрасположение. 


е" 


Крипто) 
ности челс 
Зоидов яи! 


проток; 


8 — яичко; 


яичка, 

тра (мочеиспускатель- 
ный канал); 10 — моче- 
точники; 11 — почечные 
лоханки; 12. — почки 


Крипторхизм является угрозой для будущей способ- 
ности человека иметь детей, так как выработка спермато- 
зоидов яичками может осуществляться лишь при темпе- 
ратуре на 3—4° ниже той, что наблюдается в брюшной 
области (при 36—37° клетки, в которых развиваются 
сперматозоиды, гибнут). 

Яички имеют овальную форму, покрыты оболочками. 
В них находятся многочисленные канальцы, в которых, 
начиная с периода полового созревания и до глубокой 
старости, беспрерывно происходит процесс образова- 
ния сперматозоидов. 

Последние представляют собой клетки, в которых 
различают головку, промежуточную часть и длинный 
жгутик. 

Процесс развития сперматозоидов (сперматогенез) 
происходит в несколько этапов и продолжается до 70— 
72 суток. Вследствие деления клеток в каждом спермато- 
зоиде остается лишь половина исходного двойного на- 
бора хромосом. Полный их набор восстанавливается при 
слиянии сперматозоида с женской яйцеклеткой. Но этот 
новый набор является более «богатым», чем это было 
ранее, так как материнские и отцовские хромосомы 

вместе имеют значительно больше качеств, чем у канс 5 


в организме и, 


Ыводным про- 
мявыбрасываю- 
Последний пронизывает предстательную 
железу (простату) и открывается в мочеиспускательном 
канале. 


называли вторым сердцем 


тое строение, по форме и величине напоминает каштан. 
Ее выводные протоки открываются непосредственно в 
заднем отделе мочеиспускательного канала. Секрет про- 
статы содержит вещества, способствующие полный 
возбуждению и активизации сперматозоидов. Благодар 
этому последние приобретают способность к мтс 
перемещению и осуществлению своей функц 
Оплодотворению яйцеклетки. М Ко 
Над предстательной железой располагают ерд 
Удлиненно-грушевидной формы железистые Я 
семенные пузырьки, вырабатывающие а (59 
КОНсистенции секрет, который является основнояя-аа 
объему) частью спермы. Это — субстрат для сохра ы 
сперматозоидов. Мелкие добавочные железы, распо 


женные по ходу мочеиспускательного канала, допол 
НЯЮтТ своим отделяемым состав семени. 

Половые железы 
НОЙ взаимосвязи с 
{передня 
ральной 


к 


мужчины. Она имеет дольча- 


и 
другими эндокринными желе 
кора надпочечников) и цен 


Таким 00 
притоком кр 
Снаружи 
ловки образ 
ней ее пове 
особые жел 


н тремя пеще- 


н вый образова 
полис, (пенис) и пота татат собственно 
ЗЕ ми телами: ает мочеиспускательный канал: 
проце. ’ а третье лают собой густую сеть вен. 
ви Пещеристые Е лиения обусловливает плотность, 
к | Степень их о члена и зависит от психических фак- 
‚Форм величину. от лена о раздражения нервных окон- 
заан, Е ане возбуждения полового члена носит Нат 
т "ела нь рокции (от латинского слова «эрекцио»— вы- 
ый прямление, набухание, напряжение). тых тей 
В Отток крови и опустение полостей пещеристь 
Зат происходит благодаря тому, что в артерия аади 
2 члена имеются специальные образования (вал и 
газа) рые в определенные моменты могут полностью перекр 
льную вать их просвет. Подобной способностью обладают и 
льном вены этой области. | 
Е Таким образом, эрекция обусловливается усиленным 
игра- притоком крови и ослаблением ее оттока. 
Ти ее Ц Снаружи пенис покрыт кожей, которая в области го- 
›льча- ловки образует складку — крайнюю плоть. На внутрен- 
штан. . ней ее поверхности, обращенной к головке, находятся 
но в | особые железы, выделяющие секрет. При его избытке 
про- | и несоблюдении гигиенических норм происходит инфи- 
вому. цирование, развитие воспаления головки, а также край- 
даря і ней плоти. 5 
ому. Мочеиспускательный канал (уретра) начинается от 
и — ’ мочевого пузыря и заканчивается на головке полового 
члена. В него впадают оба семявыносящих протока, а 
‚ные } также протоки предстательной железы, двух куперовых 
= И других многочисленных железок, секрет которых 
ной } увлажняет мочеиспускательный канал, поддерживает в . 
о нем щелочную реакцию, необходимую для сохранения 
(п Г жизнеспособности сперматозоидов. 
ния К Перейдем теперь к описанию тех изменений, кото- 
лоз рые возникают у мальчиков в период полового созре- 
ол" вания, результатом чего и является половая зрелость. 
®— Она формируется в основном в течение подростково- 
ль го возраста) (11—15 лет). Если же учесть, что человек 


является не только биологическим, но и социальным. 
существом, то следует говорить о половой зрелости н 
только с физиологических, но и с социальных позиций. 


Д 


вытягиваются, 
подростков постепенно 
ичный мужской характер: более широ- 
кие, чем у девушек, плечи и спина, относительно узкий 
таз, большая длина конечностей. 

Рост юношей станов, 
ным к 18—20 годам; он 
когда полностью завер 
скелета. 


ится более или менее стабиль- 
прекращается лишь в 24—25 лет, 
шается окостенение всех частеи 


Масса тела должна, как 
Росту. При значительных 
следует обратиться к врачу 
нию индивидуального ре 
ответствующее лечение. 


тесной связи с интенсивным ростом и увеличением 
массы тела находится обмен веществ. И = 
Нормальный минеральный обмен солей кальция, м 
рия, калия, железа, магния, фосфора и др. играет а 
НУЮ Роль в развитии ребенка, нормальной жизнед 
тельности всех клеток его организма. Так, наприкав 
Недостаточное количество солей кальция в пище можа 
повлечь за собой нарушения в процессах образования 
КОСТНОЙ ткани, повлиять на возбудимость нервной систе 
Мы, белковый и жировой обмен, свертываемость крови: 
"Рушения обмена Фосфора резко сказываются на дея- 
Злености нервной системы и желез внутренней секре- 
и Пеза может вести к различным забо- 


правило, соответствовать 
нарушениях этих пропорции 
‚ который поможет составле- 
жима питания и назначит со- 


жение голо, 
В 10—17 
ФУНКЦИИ ги 
увеличение 
полового с 
ратному ра 
подр 
Развитие о 
мы: в оп 


частей 


овать 
орций 
авле- 
г со- 


чием 


нат- 
ом- 


ния интенсивно протекает 
лового созрева 
нно белковый обмен. По- 


ользуется в основном для 


по 

период Х г 

ный, жировой и ве 
азощий с пищей белок 


тканей. м 
О ервоначальным признакам полового созр 
пе 


что со- 

отнести увеличение с 11—12 лет яичек, то 
ой ается ростом количества вырабатываемог 

и ового гормона. Обычно с 13 лет возникает 


жского пол та 
р бовое оволосение, через год — подмышечное, 
16—17 лет отчетливо усиливается рост волос на лице. 


Увеличивается и изменяется форма гортани, особенно 
за счет главного из образующих ее хрящей — м 
ного; его пластинки сходятся под острым са а а 
зуют адамово яблоко — гортанный выступ. длинение 
связок гортани и увеличение ее объема вызывают пони- 
жение голоса, изменение его тембра (мутацию). Р 

В 10—11 лет под влиянием относительно усиленной 
функции гипофиза происходит обычно безболезненное 
увеличение ткани молочных желез, но к завершению 
полового созревания у юношей они подвергаются об- 
ратному развитию. 

У подростка и юноши происходит неравномерное 
развитие отдельных частей сердечно-сосудистой систе- 
мы: в определенные периоды сердце отстает либо, 
напротив, опережает в развитии кровеносные сосуды. 
Вследствие этого могут наблюдаться, например, нару- 
шения ритма сердечных сокращений. 

В самом сердце неравномерно развиваются его 
мышцы и клапаны, в результате чего врачи иногда вы- 
слушивают у подростков в области сердца систоличе- 
ский шум. Это явление, а также наблюдающаяся порой 
общая слабость, одышка при физической нагрузке не 
должны вызывать особой тревоги, к периоду половой 
зрелости они регрессируют. 

Но указанные симптомы могут служить основанием 
для беспокойства в том случае, если протекают на фоне 
температуры, хронического воспаления миндалин (тон- 
зиллита) или наличия других очагов скрытой инфекции. 

Описанные особенности строения и 
ния сердечно-сосудистой системы, 
ее возбудимость у подростков ди 


осторожного п 
физических 


ОдХхода при назна 


|: чении в 
Упражне ний и 


выполнения 


ствуют и нарушения 


нерегулярный 
прием пищи, еда всухомятку. Раи 
подростков 


нередко наблюдаются заболевания 
бронхов и легких. Это можно объяснить Усиленным 
вследствие физического 


развития 
мом витаминов, минеральных 


ных веществ: возникающий 
лению естественного имм 
способностей организма 

Необходимо особо остано 
ных реакциях в период 
всего следует сказать, что 
присущи определенные 
деятельности головного 

Так, в раннем детстве наблюдается склонность к 
образованию множества условных рефлексов. Этим 
объясняется, кстати, почему раздражители, лишь от- 
сигналом, вызывают тот 


расходом организ- 
солей и других полез- 
их дефицит ведет к ослаб- 
\Унитета, снижению защитных 
ошению к инфекции. 

иться на психоэмоциональ- 
ового созревания. Прежде 
каждому возрастному периоду 


особенности функциональной 
мозга. 


даленно сходные с условным 
же эффект. 


совершенствование цент- 
и у юношей она уже достигает 
Следует, однако, учесть, что 


системы объяс- 


лет переживают состоя- 
Эмоциональной неловкости. 


данным, ра 
физическог! 
возводя егс 
ществующи 
вость, и Пс 

Некотор 
объясняют 


режде 
риоду 
льной 


сть К 
Этим 
ь ог 
т ТОТ 


цент” 
игает 
что 


вого созревания УСдез 
аньше, взаимоотношения 
я очень сложные. Про- 
ни интересов разного 


что период поло 


сколько Р 
пает не 

ЕЙ девочек в это врем 
ьчиков ие во време 
мал к бы смещение · ет считают неприличным 
ола, Обычно мальчики чек в возрасте 14—15 лет, 
а ие на ! 

Вени мен у к ним. 
обращет, отмечается повышенный интерес т 
о бленность в этом периоде чаще носит ИВ 

р и направлена на образ, идеал, сост 
СЯ воображением мальчика часто на основе литератур 
ный 


‚х образцов. х 
ыы иные ранее телесные изменения, происходя 


щие в период полового созревания, накладывают олпецад 
ток и на характерологические особенности подростка: 
он уделяет чрезмерное внимание своим физическим 
данным, расстраивается из-за малейшего замеченного 
физического недостатка, преувеличивая его значение, 
возводя его до уровня причины всех реальных и несу- 
ществующих неудач. Подростку свойственны и застенчи- 
вость, и порой грубость, и дерзость, и даже цинизм. 

Некоторые психологи такие отрицательные качества 
объясняют как компенсаторную реакцию. 

Подросток в своем поведении так переменчив и про- 
тиворечив, что порой бывает очень трудно составить о 
нем определенное представление. 

В 16—18 лет происходит нивелирование некоторых 
Ранее резко выраженных особенностей психики. В этот 
период начинают более четко вырисовываться индиви- 
Дуальность, характерные черты личности. Формируется 
Моральное и социальное лицо юноши. Возрастает инте- 
рес к общественной деятельности, повышается чувство 
ответственности, возникает стремление найти свое бу- 
дущее место в жизни, заинтересованность в выборе 
будущей профессии. Но, хотя в своем поведении юноша 
уже значительно более последователен, он все же не- 
редко бывает неадекватно вспыльчив, резок, обидчив. 
Ему кажется, что взрослые ограничивают его свободу, 
подавляют его личность, игнорируют индивидуальность. 

У юношей возникает стремление к общению с девущ- 
ками или совместному с ними творчеству (участие в 
разных кружках самодеятельности). В этот период прихо- 


У: он становится 
ширяется круг его увлечения, 
себе, мобилизую 


тся резервы 
вые возможности. Значительн 
противоположное явление, 


когда любовь лом, 
тер, парализует волю, делает юношу жалким 
Но мнительным, отвлекает 


от всего того, что Раньше 
волновало его. 


Нельзя не заметить, что на взаимоотношения юно- 
шей и девушек накладывает свой отчетливо выраженный 
отпечаток половое влечение, которое, кстати, у мальчи- 
ков развито значительно сильнее, чем у девочек. Поло- 
вое влечение — это ое явление, возникаю- 


половых гормонов на цент- 


естес 
щее в результате влияния 
Ральную нервную систему. 

ила полового влечен; 


может быть различной; от 
неясных, слабо выраженных чувств до страсти, рядом 
С которой все остальное представляется ТЕ? 
тельным, серым и неинтересным. Концентрация внима 
ния на охватившем юношу половом влечении может 
породить такое резко отрицательное явлена 27а 
возрасте, как стремление вступить в половую! пос 
Этому нередко способствуют доступная эротиче р. 
литература, фильмы с выраженным сексуальным акц. 
Том, а также дурные примеры сверстников. е. 
К сожалению, на все эти темы с молодыми пд У 
Как-то не принято говорить ни дома, ни в школе. Л т 
слишком много еще людей, которые считают нео хв 
— ВИМЫМ накладывать табу на любые вопросы, касания 
СЯ сферы тех отношений между полами, которые глубок 
ПНУЮтТ любого человека независимо от его пола, возраз 
ста, интеллектуального уровня. р 
‹ Что, например, нам написал Вадим И., учащийся 


аю; переходный ли 


У меня возраст, о чем гово- 
Н Чувствую, что изменился, 
то необычное: не хватает воли, выдерж- 


дескать, НИКТ 
тит? А не пс 
решаются на 
видят в нем 
цинизма вос 
ИНТИМНОЙ СТС 
А может 
должна исхо 
© этими воп 
уверены, чт, 


что не прав. Всё 
ость, походка, 


я их чувствую, а ут- 


Ози "ч еме с : 
богаче "ное | бо вор... лась, обнаруживаю на бел серо 
АРенно Рас, і а ‚ когда те такой НОЧИ чувствую себя легко, 

Дают Тв | лтое ПЯТ" 5 
мет Ян. у гриб вляется А одит Почему отец, дед, учите 
мает то Что со МНОЙ Ор оти, сомнения? Почему. они МОЛ: 
У боле зра | от меня наедине с моими переживаниями 
95 Раньце те обо всем этом нам, мальчишкам, да и ЩЕ 

едам. Не делайте тайны из того, что является предме 
НИЯ юно. а переживаний и в чем разобраться не можем». 
Ыраженных В этом письме звучат не только вопросы, желание 
’У мальҷи- познать непонимаемое, но и нотки раздражения: почему; 
Чек. Поло- дескать, никто из взрослых не желает Вадима просве- 
возникаю- ить? А не подумал ли он, что и они стесняются или не 
в на цент- | решаются начать откровенную беседу? Быть может, не 
видят в нем человека, который сможет без проявлений 
личной: от цинизма воспринять серьезный разговор, касающийся 
ти, рядом } интимной стороны жизни человека? 
опривлека- А может быть, инициатива доверительного разговора 
ция внима- должна исходить от вас, ребята? Попытайтесь обратиться 
ии может с этими вопросами к отцу, деду, учителю, врачу, и мы 
ле в этом Јеваны, что найдете отзвук в их умах и сердцах, что 
‚ близость. г 9 будет серьезной и полезной. Правда, нам извест- 
эотическая — ЕЯ где инициатором подобных откровений явля- 
ым акцен | т как воспроизвел свой разговор с сыном- 
ми «— Я и наш хороший знакомый. 
я людь Е Сни ал, Виктор, что в полночь ты вставал, 
оле: о пу. Тебя ате, включал и выключал настольную лам- 
т нео те: ” должны друг д тревожит! Мы ведьіс тобойтонаво а 
«асаюшШ 5 А У доверять. 
- глуб снилось и я РНЕ не произошло, отец, что-то мне 

А возр. — Во дался, а затем долго не мог уснуть: 

ла; ебе р, я вызываю тебя на откровенность, так к: 


л 

СМИ рео стевлять взрослеющего сына наедине 

ет ниями, переживаниями. Недавно 
а. твоем белье подсохшее серо-желтое 

вым. в ‚ просыпаясь, ты ходил.смущенным, по 

те димо, не мог дать объяснен св: й 
О, тому, что произошло ночью. 


‚ так го ворил: 


венност 

НИ тот, ни другой», намалели ад мужчина, но уже снятся. р 
о ется переходным потому, что ты на- І ДЕЕ 

де, на пути к зрелости. Именно в | 

эти годы природа готовит тебя к выполнению роли муж- Като! и 
чины, то есть быть мужем и отцом, продолжать чело- 1 есть 
веческий род. Ты уже знаешь из уроков по анатомии и Бате) 
физиологии, а также из наших с тобой бесед, что чело- оргазмс 
веку присущ половой способ размножения. Но для этого стью). | 
У человека должны развиваться его детородные органы. время | 
Этот процесс происходит в период полового созревания, СС | 
И его признаками являются половое влечение, ночная и 80здейс 
Утренняя эрекция, эротические сновидения, поллюции. Вер, 
Поговорим об этом несколько подробнее. Оне н‹ 
Мы уже беседовали с тобой вскользь о половом вле- они об 


чении, когда тебе исполнилось 13 лет. Вспомни: я пытал- 
ся в общих чертах объяснить ‘тебе физиологическую сущ- 
ность влечения и показать его внешние проявления, ко- 
торые так заметны во взаимоотношениях мальчиков И 
девочек. Твое особое внимание я попытался обратить на 
ажность выработки воли, необходимой для управления 
своими чувствами. 

А еперь поговорим о проявлениях сексуальности У 
: Кстати, напоминаю тебе, что «сексуалис» ПО 


ачает «половой». Поэтому нет ничего одиозно- 
льный». 


в период полового созревания, также. 


у чле- 
аступает эрекция полового к, 
Е АРСИ о есно знать, ЧТО «эр 
е бе небезынтер ет. 
БЕМ обозначающее выпр 
Под влиянием импуль 
Й стемы, НОЧЬЮ 
И кринной СИ 
т нейроэндо г 
ирается приток крови к полов 
чего он увеличивается в размер к 
о. = 
твердым: Подобное состояние может пе А 23 
10 ОИЕ после мочеиспускания эрекц а 
= ; е 
мальное явление. 
Это совершенно нор 
дить каждую ночь или утро. Впрочем, 
т силы полового влечения. 70. 
сновидениях. 
Эрекция возникает при эротических д 


по-видимому, знаешь, что «эротика» означает чувст- 
«эрос»— любовь). Когда 


у зРе 
м. 


е 
латинское, 
’ пяжение органов: 


гану, вр 


станови 
жаться 
кращается. 
может происхо 
частота зависит © 


Ты, 

о слова 
венность (от греческог З 
Снятся разнообразные любовные игры, это является сви 
детельством развивающейся зрелости полового влечения. 


Во время эротических сновидений у ребят 12—15 лет 
семяизвержение, 


часто происходит самопроизвольное 
то есть поллюция (от «поллутус»— загрязнять, осквер- 
нять). Оно сопровождается чувством наслаждения — 
оргазмом (от греческого слова «оргао»— пылать стра- 
стью). Семяизвержения могут быть и наяву, даже во 
время урока в школе. В этих случаях возбуждение не 
имеет сексуальной почвы, а возникает под влиянием 
воздействия одежды, ее складок. 

Вернемся, однако, к поллюциям, появляющимся на 
фоне ночных сновидений. Ты уже чувствовал, Виктор, что 
они обусловливают не только сиюминутное удовлетво- 
рение, но и определенную «разрядку». 

— А как и почему это происходит?— спросил меня 
Виктор. 

— В нормальных условиях, — ответил я, — семя, кото- 
рое вырабатывается семенниками (яичками), поступает 
постепенно в свое «хранилище» — семенные пузырьки. 
Как ты знаешь, это парные органы, расположенные в 
малом тазу. Они сокращаются и выбрасывают семя само- 
произвольно, под влиянием импульсов из центральной 
нервной системы. тыл 

Чтобы поллюции не повторялись слишком часто, вра: 
чи не рекомендуют на ночь есть острые блюда, Г 


Д 


Р, что наша наука и тех 
не создали столь совершенную кибернетическ 

НУу, каким является организм человека, — все его дейст- 
вия, в том числе и непроизвольные, рациональны и 
Целесообразны. Вот почему поллюция считается нор- 
Мальным физиологическим явлением. 

— Но ведь существует, отец, мнение, что поллюции 
оказывают вредное воздействие на здоровье. Говорят, 
что они возникают при психических заболеваниях, 
«усыхании» мозга, эпилепсии. В этом убеждал меня и 
друг Николай. Он говорил, что после поллюций он недо- 


могает, испытывает слабость, угнетенность, головную 
боль. 


ника еще 
Ую маши- 


— Все это результат самовнушения и невежества 
твоего друга. А ложных взглядов и заблуждений насчет 
ПОЛЛЮЦИЙ хоть отбавляй. Я приведу тебе данные, кото- 
рые услышал недавно на лекции, посвященной вопросам 
половых взаимоотношений. Лектор рассказал, помимо 
анонимном анкетировании 
вопрос «Считаете ли пол- 
только 57% учащихся 
рдительно. Остальные, 


ие, служащее признаком 
ловой зрелости, становит- 
ихологических травм, вле- 


а о 


ской болез 
и сегодня 
появляется 
к лицу про 

— Вер, 
личие челс 

Возмох 
должна к 


нкцио- 
звитие неврозов" то есть фу 
й ра 
й й системы. 
сЕ и противоположная точка 


й шен- 

обы свидетельствуют о звера 
т сигналом кп 

ания и служа р 

Так, например, случилось с р 


сь 
исполнилось 15 лет. Не добивши 
аи в школе о сущности возник 
й, он обратился к 18-летнему И 
и й и категорический ответ: «Ты, 


созрев 


ї овал ЦИНИЧНЫ : ем НИКО 
ный ! не мужчина, тебе нужна женщина'» За 
"ма т знакомой тете Маше... 
ых отвел Сергели тся, закончилась весьма 
— Но ведь эта история, кажется, 
еще } 2 
чально? _ 
‘аши- | — Да, Сергей сейчас лежит в больнице с венериче 
р 
ейст- | ской болезнью. Но как тогда быть? Ведь ты и раньше, 
и и сегодня говорил © влечении, которое закономерно 
нор- ’ появляется в период полового созреваия, о влечении 
к лицу противоположного пола. 
оции ! — Верно, я говорил, но при этом подчеркивал от- 


›рят, | личие человека от животного. 
Возможность реализации наших с тобой инстинктов 


иях, 2 С 
яи должна контролироваться центральной нервной систе- 
едо- і мой, ограничена эстетическими соображениями, обще- 
ную ( человеческими законами и многими другими условиями. 


Иначе мы мало чем будем отличаться от самцов живот- 
ных. 

Еще и еще раз мне хочется убедить тебя, Виктор, что 
не всякое желание подлежит удовлетворению, а тем бо- 
лее похоть — чувство бедное, ложномужественное, очень 
далекое от любви. Только человеку доступна любовь, 
которая делает половое влечение не безликим, а напра- 
вленным к определенному человеку, к той, без которой 
жизнь кажется невозможной. 

— А если я не познал первой любви, а только поло- 
вое влечение и у меня часто возникают поллюции? Как 
тогда быть3— спросил Виктор. 

— В этом случае велика роль полового воздержания. 
Это необходимый и полезный период в жизни молодо- 
го человека, так как ранняя половая жизнь отрицатель- 

Мно влияет на здоровье развивающегося организм 


Ческих чувств, 


и 
Ж д ло р 
семьи. Әздания сца ливор 
— Некоторые ж. 
молодые люди ча 
сто 
Держание вредно, Так ли это? яумас < 
— 110) этому поводу я специально знакомился 
тами одного из основоположников сексологии Р 
Е 
СКОго ученого Л. Я. Якобсона Он провел анк ! 
Ольшой группы спец 


ет был единодушным: половое 
Воздержание безвредно У поводу 
высказывание нашего советского деятеля куль- 
туры и публициста А. В чарского: «Чем позже юноша 
и девушка вступают в зчную жизнь, тем сильнее, 
светлее, полнее сохр я они для настоящей подлин- 
ной любви и обществе 


й жизни». і 
Я, Витя, просмотрел много научно-популярной 


литературы и убедился, что воздержание не только не 
вызывает вредных последствий, но, напротив, оно как 
бы аккумулирует энергию, способствует плодотворной 
творческой работе, сохраняет часть жизненных сил, не- 
обходимых для полноценного духовного и физическао 
развития. Об этом свидетельствуют примеры из м 
известных путешественников — Н. М. Пржевальск 7 : 
ШУП: Семенова-Тян-Шанского, Н. Н. Миклухо асад | 
многих других, которые по нескольку лет на ей | 
Вдали от человеческого общества и воздерживали | 
интимной близости. Ш. 
— Ты хочешь меня убедить в том, что человека | 
властелин (своих чувств. Но как овладеть собой, как 4 
у ла? 
Я а: так: в первую очередь и 
эго; что представляет собой истинная мужественно в 
ая честь. Во все времена считалось, что и " 
М достоинством является сила, но не иг 
кая, сколько духовная: умение в любой ситуаци! 
-ебя спокойно, с достоинством, благородство 


в ого 


- сени БЕ 7 


«Настоя! 
шей — ЭТО ` 
даещеи б: 
представле 
Унижая де 
более пос: 
вать перед 

лее инти 
Но мужчин 
Щины, с пу 


ать слабому. . 

всегда помогать | 
ай С. Меликсетян -справедливо 
енны колебания, 


деленные линии 


человеку свойств 


Но имеются опре 
чень четко разграничивают добро 


знравственное. По тому, напри- 


как мужчина относится к женщине, можно доа 
мер, жизненных установках вообще, о его великодушии; 
о е ородстве, этических нормах и представлениях аши 

Важно воспитывать в себе специфическо у 

ветственности перед женщиной — человеком 
ите мужчины. Социальное 
о биологическое. 
ких, но раз- 


и промахи- 


поведения, которые о 5 
изло, нравственное и бе 


чувство от 
нежным, нуждающимся в защ 
равенство отнюдь не означает равенств' 
Женственность и мужественность — два вели 
ных начала жизни. 


«Настоящий мужчина» в понимании некоторых юно- 


шей — это тот, кто познал интимную близость с девушкой, 
даеще и бахвалится этим. Знай же, Виктор, что подобные 
представления противоречат истинной мужской чести. 
Унижая девушку, мужчина унижает и себя. Нет ничего 
более постыдного и антимужественного, чем бравиро- 
вать перед друзьями благосклонностью девушки, а тем 
более интимными отношениями. И уже совсем недостой- 
но мужчины воспользоваться минутной слабостью жен- 
щины, случайными обстоятельствами, толкнувшими ее 
на шаг, о котором она потом будет сожалеть долгие 
годы. 

Таким образом, в бережном, нежном отношении 
юноши к девушке — главный корень мужественности! 
Вспомни стихи Расула Гамзатова: 


Я спросил на вершине, 
Поросшей кизилом: 

«Что мужского достоинства 
Служит мерилом?» 
«Отношение к женщине», — 
Молвило небо в ответ. 
«Чем измерить, — спросил я 
У древней былины, — 
Настоящее мужество 

В сердце мужчины?» 
«Отношением к женщине», — 
Мне отвечала она. 


«Чем любо 


Сердца мужского?» 
«Отношени 


вь измеряется 


ем к Женщине...» 
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внимание на вопро- 
пола, стремится посещать фильмы, на которые дети 


до 16 лет не допускаются, вед частые разговоры на 


сексуальные темы, Это, естесте нно, значительно повы- 
шает их возбудимость. 


Не дожидаясь, когда поллюции удалят скопившуюся 
В семенных пузырьках сперму и тем самым на опреде- 
ленное время снизят состояние напряженности полово- 
го влечения, юноши начинают искусственно раздражать 
свои половые органы, вызывая семяизвержение. Этот 
способ самоудовлетворения получил название онаниз- 
ма (рукоблудие). 

опытки к онанизм 
Нем детском возрасте. 
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Нию в постели с другими детьми и взрослыми. 
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о что она н 
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т иствовать раздражающе, в 


РО ия. етская одежда, с 
а стеснять движений ма 
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сики 
чтобы ТРУ б Ере 
ские брюки лу Е 
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нов. учитывая то, что У некоторых дет М Е аа. 
р 
а дурная привычка дотрагиваться через ни д Е 
Й т 
н органов. Отрицательно действует и слишком 


одежда. 

Бывает так, что сами родит 
развитие полового чувства, щекоча или Е 
называемые эрогенные зоны — за ушами, вн 
в паху, в ягодицы. 

Раздражающе действует также 
бесконечное катание ребенка на д 
на игрушках, где можно сидеть верхом 
(лошадки, слоны и пр.). 

Таким образом, о предупреждении онанизма у ребен- 
ка родителям нужно беспокоиться не тогда, когда он 
уже стал подростком, а гораздо раньше, то есть когда 
он еще, как говорится, от горшка два вершка: 

Правильно отмечают внимательные к сыну родители; 
что к половому озорству прибегает не занятый ничем 
аа ребенок. АН Неверно ведут себя роди- 
р До Е у ребенка вредную привычку, 

Я е при посторонних. Запугивание, 
строгие приказы здесь не помогут. Действенные меры в 
таком случае — обеспечение ребенку гигиенических усло- 
вий и приобщение его к полезным занятиям, играм. 

Следовательно, соблюдение необходимых гигиени- 
сев рБавип с первых лет развития ребенка способно 

В ЕА М роль в профилактике онанизма. 
11 Бадани анна Неверно представление о том, 
ЕТӘ. агле онанизмом может вызвать параличи, эпилеп- 
вт А гесине за олевания. В то же время онанизм 
очки зрения, оказывать определенное 


отрицательное влияние на п 
ь сихоэмоциональную сферу 
молодых людей. Они сосредоточивают внимание на мыс: 
ях о своей «порочности», становятся замкнутыми ма- 
л: і, 


ели вызывают У мальчика 


целуя его в’ так 
изу живота, 


на эрогенные зоны 
ревянных горках или 
и долго качаться 


ческого и психич 
Конечно, из этого 


еского развития. 


Все это возвышает человека, 
озаряется любовью — своеобразным кружевом, велико- 
лепным, сказочным, чарующим узором, который со- 
ткан из богатой и разнообразной гаммы человеческих 
эмоций и переживаний, Любовь — чудотворна, и те, 
кого она посетила, с удивлением открывают у себя та- 
Ланты о которых раньше и не подозревали. Любовь 
вдохновляла многих величайших поэтов, писателей: 
Пушкина, Лермонтова, Тургенева, Шекспира, Байрона, 
Маяковского и многих других. А остался бы Петрарка 
В истории, если бы не стихи, посвященные возлюблен- 
ной Лауре? И сегодня нас волнуют образцы прекрасной, 
романтической, жертвенной любви Ромео и Джульетты. 
Нередко именно любовь делает человека личностью. 

Несомненно, что для возникновения и упрочения 
любви необходимы особые свойства личности, опреде- 
ленный симфонический настрой души, внутренняя куль- 
тура. Наряду с этим важное значение имеет окружающая 
семейная и социальная атмосфера. 

Любовь — извечная тема... Ей посвящены песни И 
легенды, сонеты и тысячи произведений искусства. По- 
этому для определения любви позволительно отослать 
итателя к бессмертным творениям Петрарки и Серван- 


са, Пушкина и Байрона, Тургенева и Стендаля, Горького 
райзера... 


ы 


особенно если оно 


Таемся однако, дать определение любви с по- 
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Это отчасти обоснованно, так как 


любви представлены два начала — биологии ашы 
ное. Сущность И основной смысл Р р т 
Г. Белинский, заключаются в заботе природ 

и размножении рода человеческого. 

Этим емким словом часто обозначают са- 
е понятия. Между тем в необыкновенно 
ом языке есть такие слова, как «влюблен- 


ность», «влюбчивость», обозначающие различные состоя= 

° ния или свойства человека. В то же время эти категории 

° объединяет одна общая физиологическая черта — вле- 
чение к лицу противоположного пола, обеспечивающее 
продолжение рода. В чем же их отличия? 

«Влюбленность — состояние любовного влечения К 
кому-либо»— так говорится в Словаре русского языка: 

У юношей и девушек влюбленность, как правило, но- 
сит платонический характер. Она антагонистична прими- 
тивно-чувственным сексуальным переживаниям. Идеа- 

| лизация нравящегося человека сдерживающе влияет на 
сексуальную сферу влюбленных. Гёте писал: «Природа 
как будто хочет, чтобы один пол чувственно восприни- 
мал в другом доброе и прекрасное». А вот и стихи его 
о любви: 


врача, биолога. 


р оциаль 
_ рил В. 
поддержании 

Любовь... 
мые различны 
богатом русск 
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И скорбь хороша. 
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} Звездно ликуя, 
. Смертельно скорбя, 
| Счастье душа 
А Признает лишь любя. 


А Подобное эмоциональное состояние, испытываемое 
впервые, принято называть первой любовью. Она возни- 
кает чаще всего в 13—17 лет, хотя возможны отклонения 

1 или другую сторону. Вот как молодой человек 
вспоминает свою первую любовь. | 
С Мне было 11 лет, когда я стал мечтать о. 
подруге по играм; когда я ее увидел в 13 лет, м 

сильн забилось и я влюбился. До з 
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У. > 
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включает в себя физическое влечение, 
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человеческой при духовном слияний, 
мании, обоюдном сочув- 


Если же говорить о любви и влюбленности, то вторая 
значительно изменчива. Когда влюбленный Се 
к удовольствию для себя, то для любви хара 
равновесие двух «я», когда каждый из любящих стреа 
ся доставить радость другому, его благополуне в 
вится важнее собственного благополучия. В тако те 
сама возможность духовной отдачи уже до 

творение. ха 
нение. можно понимать как пробуй 
Она является спутницей юности и может и ст: 
ся нежностью и восторгом. Но вступать т Е, елены 
ношения, добиваться физической близости р а 
ности — значит задержать чувство любви 


о- 
т ст. й й й ни эмоцио: 
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числе и во взаимоотношениях полова 879 
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й меня замуж». 
ей: «Выходите за 
Однако в результате полемики выяснилось, Что 


«физики» могут сочинять и сочиняют лирические стихи, 
и умеют любить с не меньшей страстью, чем «лирики». 

А дело все в том, что человек, когда он действительно 
любит, способен любить только по-человечески. И обед- 
нять это чувство, считать его пережитком прошлого — 
значит обрекать. себя на скучную жизнь, на жизнь, при 
которой удовлетворяются только материальные потреб- 
ности. Но тогда позволительно спросить: а чем же отли- 
чается человек от животного? Да, человеку нужны мате- 
риальные блага. Но не случайно существует выражение 
«не хлебом единым». И можно только посочувствовать 
человеку, который против такого выражения. 

Итак, влюбленность. Что же это такое? Многие психо- 
логи и сексологи считают, что влюбленность — это лишь 
начальная стадия любви. Если она не поднимется на вто- 
рую ступень, не окрепнет, не станет любовью, она 
Угаснет. И тогда те молодые люди, которые допустили 
физическую близость в период влюбленности, будут 
раскаиваться в содеянном или станут смотреть на лю- 
бовь как на животное чувство. 

О том, что влюбленность не сразу и не всегда пере- 
растает в любовь, известно уже давно. Ведь не случайно 
длительное время существовали обряды обручения, по- 
молвки, предшествовавшие свадьбе. Они предоставля- 
ли влюбленным время для более близкого знакомства, 
узнавания друг друга, для окончательного осознания 
предстоящего соединения на всю жизнь двух хотя и 
разных, но понимающих один другого людей. 

В наши дни подобную функцию в какой-то степен 
выполняет срок, назначаемый загсами от дня подачи 
заявления влюбленных до регистрации их брака = - 


он вдруг заявлял 
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иалисты» на Западе пытаются обосно- 
мость подобного «пробного брака» тем, 
и женщина при этом узнает, насколько кон- 
кретный мужчина может удовлетворить ее. Но такая 
точка зрения не имеет под собой никакой научной поч- 
вы. Дело в том, что, согласно данным сексологов всех 
стран, которые занимаются многие годы вопросами 
гармонии и дисгармоии в супружестве, нет такой супру- 
жеской пары (исключая, конечно, наличие тяжелых Фа 
ческих дефектов), которая не могла бы создать гараа 
нию в семейных отношениях, в том числе и сексуал 
ную. 
К сказанному можно добавить, что «пробные о 
создают только развращенные люди, те Е 
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ди создают нормальные браки без всяких В вначале 
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обладает большой при- 


) придется знать, что внешность женщины 
' его роди- тягательной силой. 

Вместе с тем если бы в возникновении чувства 
тся обосно- влюбленности имели значение только эти словно инстинк- 
рака» тем, тивно вырабатываемые критерия совершенства, то мно- 
олько кон- гие люди, наверное, никогда не стали бы объектом люб- 

Но такая. ви. В жизни, к счастью, происходит иначе, поскольку 
учной поч- имеют значение и другие факторы, обусловливающие 
логов всех влюбленность. Это — и воспоминания детства, и образ 
вопросами ее, который детьми обычно идеализируется, и 

Я е другое. Наверно, важное значение имеет воспо- 


минание о человеке, который первый вызвал сильное 
сексуальное переживание. 

В результате и возникает своеобразный эротический 
стереотип строго индивидуального характера для каж- 
дого человека. 

Чем же завершается влюбленность? В части случаев 
неосознанное чувство, проникая в сферу сознания, ста- 
новится глубоким, всеобъемлющим — рождается лю- 
бовь — сильнейшая из страстей, которая, как говорил 
Вольтер, «...атакует сразу голову, сердце и тело». Не- 
достатки любимого человека просто не замечаются а 
достоинства преувеличиваются. Любят в подобных 22 е 


чаях не объективно с 
уществующего чел 
зированного. И оо ае 
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Чем Человек более 


возвышеннее он любит. К 
софу Зенону из Элеи, 


Развит интеллектуально, тем 


ак-то древнегреческому фило- 
жившему в У веке до нашей эры, 
сказали, что любовь — вещь, не достойная мудреца, Он 
возразил: «Если это так, то жалею о бедных красавицах, 
Ибо они будут обречены наслаждаться любовью исклю- 
чительно глупцов», Ы у 
А какое место занимает в любви половой инете 
Во все эпохи и времена говорили о нелепости ож 
вления его с возвышенным чувством любви. Об эт 
Например, писала мать Инессы Арманд в 1916 тоду аз 
с горечью говорила о существующем еще тра а 
нимании любви. Она с возмущением озна сич 
наблюдаемом ею несоответствии между по о 
кой современного человека и подобными и развй- 
представлениями. И действительно, ведь по мере оа 
тия и прогресса человечества СС В 
ся и утончаются не только человеческая ЕН ла 
Чувства. То, что раньше у животных и перв але 
дей было только инстинктом, постепенно пр Ни 
Чувство с тысячью переливов и оттенков = Е 
2 чувство, которое животным и дикар: Е т 
енно незнакомо, или знакомо только в продата 
оки Шекспира, где обов противопос 
ному половому влечению: 


полового _ не 
«Человек 
линский, — ОН 
платонически, 
Социально- 
на протяжени! 
тия общества 


. Неизменной, | 


венная основа 
эти начала о 
отражено еще 
трактате «Ветв 


лм 
скому фило- 
2 До нашей эры, 
ая мудреца. Он 
ных красавицах, 
юбовью исклю- 


1ОВОЙ инстинкт! 
ости отождест 
‘бви. Об Эт 
а 

году. С" 

1916 о 


-78 
о 
о 
а 
СЕЗ 
т. 
м 
о 
% 


ущий вслед, 


= ид 
ый дождю , 
р ОИ вослед за блеском света; 
о — мрак ак яркий вешний Цвет, 
А по егда свежа, м та: 
юбовь "а приходит раньше р м 
А похот а адности, В обжорстве 
а лоб ў о: истина, а похоть вечно лжет. 
В лю ви Ы 
то любовь в своей ос 
же не следует считать, Ч 
ар жит одно ТОЛЬКО духовное, влечение. 
5 = 
реке е стремление к удовлетворению поло 
убогости, ду 


Если оголенно 
кта является свиде 
то и платоническая любовь, лишенная 
противоречит природе человека: 
л,— говорил В. Г. Бе- 


кивотному и не 


тельством 
вого ИНСТИН 
ховной нищеты, 
полового влечения, 
«Человек — не зверь и не анге 
линский, — он должен любить не по-ж 
платонически, а по-человечески». 
Социально-нравственное начало в 
на протяжении истории человечества по мере разви- 


любви изменяется 


тия общества с присущими ему устоями, моралью- 
Неизменной, однако, остается биологическая, естест- 
венная основа любви — половой инстинкт. То, что оба 


Е) 

ВЕ начала органически связаны между собой, было 
Р ражено еще в древнейшем индийском дидактическом 
рактате «Ветвь персика»: 


Три источника имеют влечения человека — 
Душа, разум, тело: 
а а душ порождают дружбу. 
а уе порождают уважение. 
о порождает желание, 
е трех влечений порождает любовь. 


В эти 
любви, словах отражен смысл самой идеальной 
"обоя все Бр: асохаатыввет всего человека, пропитывая 

е 

зация, и ли современный ритм жизни, урбани- 
Щины у технический прогресс, эмансипация жен- 
о любви? Существует ли она сейчас в том 
НК ко виде, о котором писал Шекспир в самом 
ая са ем рронзведенни о Ромео и Джульетте? А 
водим СЕ ыл поставлен во время одного из про- 
адрес диспутов в юношеской аудитории. Мы 
овали (в виде анонимной анкеты) большо 


возраста к проб 
ДУЮЩий вопрос: 


«Любили ли вы?» Результаты а 
вания около | тыс Учащихся, студентов и взрослы 
дей даны в табл. 1 Зло 

Табли ца | 
Ответы, % 
Группа анкетированных 
Да Нет Незнаю 
4 
Девушки 7—8-х классов. о 36,2 60,9 2,9 
Юноши 7—8-хклассов.. (`’’’. 44,6 51,5 3,9 
Девушки 9—10-х классов... 48 46,6 54 
Юноши 9—10-х классов 5 49,4 50,6 а 
ОЗЕРЫ „О 63,1 10,9 26 
ОЛЕНИ ао ое 58,5 8,5 ет 
Лица среднего возраста... 71,4 12,3 16; 


Как видно из п 
что девушки соз 
Ко позже. 


‘дей среднег 
Совершенно неож 
е одного факта: с 


риведенной таблицы, несмотря на 
ревают раньше, они влюблялись о 
Более частая влюбленность (или лю ие 
ыи среди юношей 9—10-х классов, а та 28 
нтов. К 20—22 годам в среднем 60% моя 
"что любили. В то же время почти трете д, 
© возраста так и не познала радость лю "7 
иданной оказалась констатация 


—=- - 


жизни. 
Очевид! 
любовь — 2 
собой одн» 
ком знаком 
талкиваютс 
представле 
крайняя то 


одежи, либо не влюблялись, либо 
м С ли она — заветная любовь о 

тауа е созвучны 
нис О Во ако суе НИ 97 а 
о тенияни т бликаций указывает, что при 
с дых рабочих, служащих, инженеров; 
треть ответила, Что не верит в лю- 
верилась в ней, а большинство 
иллюзия или выдумка поэтов, Причиной 
является преувеличение в воспе- 
ят стихами, утончают ее, при- 
ет на самом деле в 


15 тыс. МОЛО 


работников; 
них разу 


идимому, 
О ней говор 
какой она быва 


этого, ПО-В 
вании любви. 
поднимают над тем, 
отоло поэтому многие представляют себе, что 
любовь — это постоянный праздник, который: влечет за 
собой одни радости. Но коль скоро при более близ- 
ком знакомстве или вступлении в брак влюбленные на- 
талкиваются не только на розы, но и на шипы, возникает 
представление о том, что любовь — это миф. Подобная 

крайняя точка зрения, несомненно, не верна. 5 
Другое дело, считает Ю. Б. Рюриков, что при много- 
образии психологических нагрузок на человека в наше 
а логии, учета и расчета» роль любви в жизни 
Е а МАБКЕтвительно уменьшилась. Прошло время, 
сопсоо ЕЦ Саи как бы одиночные стимулы, 
рые нь НИЕ все силы его души кото- 
з направль „этого в страсть, в мощный пучок 
ЗИ УСложнила не в одну точку. Сейчас духовная 
ор сь. И она находится под воздействием 
ит, д. И огих стимулов — труда, творчества, идей 
Е ть, как утверждают социологи, любовь 
Ние с новыми а, она приходит в новое соотноше- 
други деалами и потребностями, «сплавляет- 
увствами. 


> во р Своих Г ак № представляется, что тезис об «отмирании» люб 
ся В о Чедостаточно оп 
Б ла н И тик равдан. Да и сводка, которую мы при 
95 С а дь не настраивает на пессимистический, 
„Довольно четко свидетельствует о том, 


за вом не 
май пебошла стороной подавляющее большин 
С ых — людей, проживших немалую 


этого еще 
социальное. 


‚ либо эгоист, 
ленным счастьем познани 


чением, похотью, 


Советские Социологи справедливо считают, что осно- 
вополагающие принципы нашего общества благоприят- 
ствуют расцвету истинной, высоконравственной любви, 
Сюда относятся: Рост духовной культуры людей, эконо- 
мическая независимость женщины, ликвидация ее не- 
Равенства, социальной несправедливости. 

В Советском Союзе немало делается для создания 
благоприятного социального климата и для любви, а 
для семейной жизни, В результате ликвидации частно 
собственности, а следовательно, и коммерческих мото 
в браке, установления равенства в правах мужчины Ь 
женщины, роста духовной культуры людей, развития мо 
рали и нравственности в социалистическом обществе 
Формируется подлинно гуманистическая культура люб 
Она провозглашает равенство мужчин и женщин, она 
отвергает как ханжески-пуританскую, так и распутно 
анархическую трактовку интимных отношений. 

Эта культура стремится Углубить личные отношения 


людей, обогатить их высши 
 Расковывая 


который останется обде- 
я любви, движимым лишь вле- 


она еще теснее связы- 
влечениями, обогащает 


(образом, нельзя говорить 


о«девальвации» 


ответ на такиє 
мости поступи 
Или он думає 
взгляды и заг 
тебе с таким 
сестре? Готов 
которые нед‹ 
Умеет ли он 
Щать тебя в ‹ 
© себе? 


о некоторой ее метаморфозе, о том, 


по ответствие» с духом времени, его 


‘с тв со 
Саа лю то она “1 ами, А как же отличать любовь от 
е > 
го от о ь законами и р Этот вопрос, который задают нам слуша- 
ости 
р а собак очи тели, волнует многих. 
Ной Мн к. ии ЧИ еле, объясняясь в любви, юноша как бы 


0 те ите 
в асри выразить захлестывающие сердце чувства: 
нарк стреми Может, это только чувственный инстинкт, не оду- 

р 
г Так к в. ны большим и ярким чувством, только лишь 
Б Й - 
Лори К Чело. хт уфляж половой страсти, желание любыми средства 


] ми добиться ее удовлетворения? 
Отличить искреннюю любовь от влюбчивости, счита- 


ет Хельга Курм, можно, если девушка присматривается 


екта че Снов. 
необьқн 08 к поведению своего друга. Важно, в частности, полуна 
танетея саем ответ на такие вопросы: готов ли юноша при нео хо 
у о де- мости поступиться своими интересами в пользу твоих? 
Ь вле- Или он думает только о себе, стремясь навязать свои 
взгляды и защитить свои интересы? Относится ли он к 
от, что осно- тебе с таким же уважением, как к своей матери или 
благоприят- сестре? Готов ли он ради вашей любви преодолеть не- 
нной любви, Которые недостатки в своем характере и поведении? 


Умеет ли он быть внимательным? Попытается ли посвя- 
щать тебя в свои планы на будущее или думает только 
о себе? 

А как Много выражают глаза! «...О, взгляд женщины, 


одей, эконо- 
зция ее не- 


любви, И рая полюбила, — кто тебя опишет? Они молили, эти 
(ии частной раш они доверялись, вопрошали, отдавались... Я не 
их МОТИВОВ о противиться их обаянию. Тонкий огонь пробежал 
дужчины я ә ясне жгучими иглами...» так писал И. С. Тургенев 
тия №05 лазах любящей Аси. И сравните этот взгляд со взгля- 
Зв ществе ВОМ человека, движимого одной лишь похотью: «...Ты 
о юбви: = Варишь этот обнимающий, зовущий, обволакивающий и 
Ра Л“ она = "ТО же время раздевающий взгляд, взгляд прирожден- 
щи", но рого соблазнителя каждой женщине, которая проходит 
раст А _тебя, каждой продавщице в’ лавке, каждой гор- 
ния НИЧной, которая открывает тебе дверь... этот взгляд Не 
ое. 9 Фависит от твоей воли и не выражает никаких чувств...» 
(деалё ы | «Письмо незнакомки» С. Цвейга). - 
а тер 5 вот мнение профессора Висконсинского универе 1 
бога!“ _ "ета Рея Шорта, специализирующегося по пробле’ 


СЕМЬИ и брака (по данным АПН). Он считает, что, 


ДЫе люди часто заблуждаются вт 


т 
ес 
иЗ чув 
Ом, что ак. 
вь. Этим объясняется, что брачные уз К 
прочными только Для половины мол 
роцент 


от ее иллюзии, 
«любовная страсть». Сделать э 
личных критериев. 

Так, человек, дейс 


твмтельно любящий 
ошибки и несоверше о 


на 

нства ная аа 
ленного, но мирится с ними 1 ана от 
вило, бескорыстны ин вы. Наоборот, Для того, Веи 5) 1 
КТО испытывает «любов: асть», объект воздЫҳа- тре че. В лк 
НИЙ идеален. Симптомь общеизвестные: это ча = Е ый к 
тые ссоры, непроизво; чспользование нелицеприят. К, радук 
НЫХ эпитетов при мысле щении друг к другу, О же 
Раздражение, вызываемое одственниками или друзьями ОСЕР Кета 
партнера. | ига А 
РРР бы молодые лю дя пытались, советует американ" 4 РИТ: матер» 
ский социолог, Посмотреть на и ной Е. | близость = 
этим углом зрения, многим и их не ея а дают соотве 
Клясться друг другу в любви, а затем признав лично 31 м 3 
противоположном. Ожно пі 
Ста Г. Малев; 
. чины и жені 

ьКо 

Говоря о любви и влюбчивости, мы уже нестан вся 
‘касались вопросов интимной близости. Но, по-в ун. е жең 

Они нуждаются в определенной детализации на, совре не кой 
(соображений. Следует иметь в виду, что интер Е а яду | 
менной Молодежи к интимной стороне жизни ост ех веску, 
НИ в коем Разе нельзя расценивать как Распуще ши Я уаактера, 
Робудившимся половым влече на Ственно з 

некоторыми фильмами, разговор НЮ лия 
И занять в таких условиях позиц! 


оправдано. Замалчивание 


ожет сослужить хорош 
ловом воспитании подрастающего поколен 
Ырза с ВО; Е 

) п 


1 мерикан-- 
1ения под 
ть бы по- 
зваться в 


У 
о 
и) 
| 
53 
х 


на 


в любви есть два компонен 


Первый из 
збирательном © 


ственно необходимому 
м приносит с 


исто 
добный избирательн 


оторь 
ение ск 

инт — стремление кч 
далеко не всегда носит по 


тер: 
У юноши сравнительно 
бви и гораз, 


ная сторона лю 
эмоциональной зрелости — ее ли 
В отличие от юношей У девушек, 


требности в физическ 


богаче. В любви у н 
личностный компонент: они восхищаются свои 
‚ ласкам. 


рано пробуждается 


ником, радуются его внимани! 
Каковы же мотивы доб 
Что «за» и что «против» + 
В книге А. Г. Харчева 


та — лич- 


них проявляется в 


тношении 
человеку, 


частье. Чувственный ком- 
физической близости — 


ый харак- 


чувствен- 


до позже — с наступлением 
чностный компонент. 
как правило, нет по- 
ом сближении. Девушки духовно 
их с самого начала преобладает 


м избран- 


ных интимных отношений? 


рак и семья в СССР» приво- 


дятся материалы анкетиросзния, в которых добрачную 


близость оправдывают 53 


мужчин и 38% женщин, оєуж- 


дают соответственно 16 и 27%, относятся к ней безраз- 


лично 31 и 35% анкетированных. 
Можно привести также данные польского 


специали- 


ста Г. Малевской, согласно которым петтинг (ласки муж- 
чины и женщины, обеспечивающие половое удовлетво- 
а близости) оказывает положительное влияние 

ение женщиной гармонии в последующей су- 


пружеской жизни. 


, 
Вр ду с этим многими сексологами приводятся 
веские аргументы совершенно противоположного 


ха 
рактера, убеждающие в том, что раннее 


познание 


чув й 
увственной стороны любви вредно, ибо отрицательно 


т на физическое и умственное развити 
сексуал последующей семейной адаптации, 
те ьное пробуждение женщины: 
тов и такие нравственно-психологически 
вопроса, как опасность огласки, 
окружающих. 
Биологическую ответственн 
несет прежде всего женщина — ей выносить 


е, препят- 
тормозит 


Нельзя-ебрасывать 


е- стороны 


осуждения со стороны г 


ость за интимную, связь! 


бере, 


может, 
столь оправданы, что допуска 
лых последствий? Ответ 
изучении анонимных анкет, 
шей и девушек Ставропо 
юношей объяснили свое р 
близость любовью. Зато „ 
Что это было 
чувством. Среди Девушек этот 
в 11,8%. Почти сценным у 
только такой мотив, 
и 16,8% девушек. 
Причиной вступлени; 
Шек является весьма час: о 
Юноши. Получив отказ 
фликт, Упреки в «не 
может, и понимает, что 
инстинктом не может. А дев 
любит, преодолевает страх 
Нередко трагические 
дующее бесплодие... 
Как пишет прогрессивный американский врач и пе- 
дагог Бенджамин Спок: «Особенности мужчины дажа 
порядочного) в том, что он, пытаясь добиться) благо 


вою. 
склонности женщины, способен преувеличивать с! 
ЛЮбовь или увлечение». 


А вот каково пс 
девушек, что позна 


ти, 
Жных ТЯже 


% юно шей отв 


ПРодиктов 'Росто их сексуа 


етили, 


ЛЬНЫМ 
мотив встретился Лишь 


2х и других оказался 
тство: у 16,5% юношей 


ную близость у деву- 

настойчивое желание 
он обижается, возникает кон- 
И» любви. Юноша, быть 
но совладать со своим 
ика, которая по-настоящему 
соглашается. Последствия 
беременность, аборт, после- 


не 


ихоэмоциональное состояние к 
ли интимную жизнь в добранной 
Связи: только 12% из них были удовлетворены устано 
вившимися отношениями, 43,8% испытывали стод 
Остальные — угрызения совести, разочарование, безра 
личие. 
Следовательно, такое стирание границы между дозво- 
ленным и недозволенным весьма Редко открывает путь 
к радостям. Напротив, оно чаще всего вызывает у де- 
Л Отрицательные, а не положительные эмоции? 
Эке она не может не осознавать, что юноше, 


деву. честі 
ство торы? 
ве г е дств! 


Справедл» 
на, делает че 
является выр 
же становитс 
ся всего лиц 
инстинкта. 

Не выдер 
вступления в 
нения Физис 
СУществован; 
Между психс 


будет глубо: 
правило, 


У деву- 
желание 
ает кон- 
за, быть 
о своим 
оящему 
едствия 
после- 


ги пе 
т даже 


шемуся своей цели, 


и верность, 
В талвег кпюбимуюэ, 
в брак. Приходится иной р 
захочет со 
жение: «Парень не о 
буду вести себя как принц В 
девушке такой спутник? Сог 
ством и честью за сомнитель 
веку, который нравится? 
Последствиями торопливо 
верия к че 
не только долго не уходящая 
и. венерические болезни, 
женщину счастья -материнства 


добив 


Справедливо считают, что и! 


на, делает человека счастли 
является выражением бол 
же становится уродливой 
ся всего лишь проявлением 
инстинкта. 

Не выдерживает крит 
вступления в интимную 
нения физиологической 


существовании, особенно у женщины, 


между психологической и се 
будет глубокое чувство к да 


не всегда с 
бескорысти 


ловеку, не заслуживающем 


аборты, 


войс венны благо- 
е и надежность. Он не- 
не желает вступать с Ней 
выслушивать такое возра> 
мной встречаться, если Я 
А нужен ли доверчивой 
ли она платить достоин- 
е счастье угодить чело- 


». 
на 
но 


необдуманности, до- 
у этого, являются 
ная боль, но нередко 
часто лишающие 


сти, 
душев 


мная близость прекрас- 
тогда, когда она 
гва любви. Но она 
т горе, когда являет- 
занного, животного 


другой мотив добрачного 
еобходимость выяс- 


совместимости. Надо знать о 


синхронности 
ксуальной совместимостью: 
нному человеку, будет, как 


правило, и гармония интимная, не будет тяготения ду- 


ши — уйдут и первые радост 


и телесных наслаждений. 


Сексологи доказывают, что юноша, а тем более де- 
вушка не способны еще испытывать всю полноту сек- 
суальных чувств и переживаний. Ранняя связь обедня- 


ет этот апогей любви и ли 


шает обоих тех ощущений, 


которые даются любящим людям! 
Сексологи считают, что любые формы половой бли- 


, зости молодых людей, если 
понента, связывающего пар 


они лишены духовного ком- 
тнеров, ведут к психотрав- 


мам. Интимная жизнь в этом случае оказывается мало- 


} содержательной, приближе 


да всегда наиболее ярки, 


.| контактов фиксируется и ст 


нной к «голой» ‘физиоло- 


гии. В силу того что первые впечатиения любого ро- 


эта бездуховность половы 
ановится единственным спо- 
СПС 


то МУ что 
Щее проявить себя человеком, а но оно, позволяю. 
санам Теми же элементарными функциями 86 ин? 
Ое животное. Убедительно пишет об этом А > 
Чев: «...марксизм Видит главную ценность любви к 


красоту и величие 


‚ её 
Что она превращает 


а в том, 


природы в один из ком. 
понентов духовного с динения мужчины и женщины», 


Ранняя половая җиз ь ‘делает это единение невозмож- 
ным. 


не в 


Следует учесть также, что случайные связи опусто- 
Шают внутренний мир юноши, делают его циничным, 
неспособным на глубокое чувство, формируют у не- 
го антиобщественные установки, узкопотребительский 
взгляд на женщину. 

Все высказанные соображения должны, как нам ка- 
жется убедить юношей в пользе воздержания. К тому 
же природа «позаботилась» о молодом человеке и обес 
печила необходимую «разрядку» в виде описанных вы 
ше ночных поллюций. 2 

Острота полового инстинкта, считают специзлиссщ 
не возрастает при воздержании, а, наоборот, у А. 
ся. Нервная система человека устроена так, что пр. 55 
возможности реализовать половой С т 
менно утихает (если его искусственно не про Е 
Потенциальные же способности при этом пора 
ся. Подтверждением тому служат наблюдениям к 
логов над людьми таких профессий, как моряки, 
логи и т. д. 


те свое здоровье! 


ое воспитание юноши 


ким дня и физическ 


док дня — является важнейшей 
высокой трудоспособности, креп- 
го самочувствия. Рекомендух 
(№. В. Антропова, 1982) 


Режим — распоря 
посылкой для 
здоровья и хороше 
тся следующий режим дня 


Таблица 2 


Примерная схема р 
учащихся 7— 
занимающихся в 


Режимные моменте 


л Пробуждение, утренняя гимнас закаливаю- 7.00—7.30 
| щие процедуры (обтирание, душ), уборка постели, 

_ умывание 

_ Завтрак .7.30—7.50 


Дорога в школу’ (прогулка) 7.50—8.00 
Учебные и факультативные занятия в школе (гим- | 8:00—14.00 
настика уроки, завтрак на большой перемене), вне- 


Дорога из школы домой (прогулка) 14.00—14.30 
14.30—15.00 


_ Пребывание на воздухе, прогулка, подвижные иг- 15.30—17.00 
и развлечения (лыжи, коньки, санки, городки) 
Приготовление уроков (каждые 45 мин. перерывы | 17:00—20.00 
по 5—10 мин), уборка книг, рабочего, места 

Ужин и свободные занятия (творческая деятель- | 20:00—21.30 
ь, чтение литературы, музыка), дополнитель- 
машние учебные занятия 
овление ко сну (уход за одеждой, вечерний | 21.30—22:00 


роветривание комнаты) 
22.00—7.00. р 


=. 


п обужде! 
цис процеду 


комнаты 
Завтрак 
Пребывану 
Приготовл 
по'5—10 ми 
Свободные 
помощь семь 
занятия 


. Пребывану 
влечения (к 


Таблица 3 


ма дня 
схема режи 
примерная 7_—10-х классов, 


ихс. 
У вающихся во вторую смену 
з 


Часы 
Режимные моменты 


астика, закаливаю- 7.00—7.30 


мн 
Пробуждение, утренняя ги ), одевание, уборка 


щие процедуры (обтирание, душ 
комнаты 


7.30—7.50 
Завтрак 
2 .20 
Пребывание на воздухе (прогулка) ей 72080 0) 
Приготовление уроков (каждые 45 мин. перерывы ! 5 
по 5-10 мин:), уборка книг, рабочего места 


туры, музыка, | 11.30—12.00 
шние уч 


Свободные занятия (чтение лит 
помощь семье), дополнительные дома 
занятия 

Пребывание на воздухе (подвижные игры, раз- | 12.00—13.00 
влечения (коньки, лыжи, санки, городки) 


Обед 13:00—13:30 


Дорога в школу. (прогулка) 13.30—14.00 
Учебные занятия в школе, полдник, внеклас- | 14:00—20.00 
сная и общественная работа 
Ужин и свободные занятия (творческая деятель- | 20.00—21.30 
ность, чтение литературы, музыка) 


Приготовление ко сну (уход за одеждой, обувью, | 21.30—22 00. 
проветривание комнаты, умывание, приготовление 
постели, вечерний туалет) 


Сон 


оные 


22.00—7.00 
Необходимо знать, что регулярное следование от- 
дельным моментам вырабатывает У юношей, как и У. 
девушек, определенный ритм деятельности организ- 
ма. В результате образуются Условные рефлексы, и 
каждая предыдущая деятельность организма реи 
вится условным раздражителем, подготавливающим 
респедующую Так, прием пищи в строго определен- 
ремя обеспечивает хороший аппетит и нормаль- 


ное пищеварение, четкий 
ь кии ритм учебных занятий 

ят - 
собствует лучшему усвоению знаний и Та мита 


Выполнение 


Г 
собл ще’ 
Юдается Гигиена с жима воз ОА 
16—17 на. Его ен 
-летних 7 продолж; Слу ие" пр 
959 Юношей Должна сод итель ' аний ове! 
а К невозможна жизнь Ас в Средне ются Раву 
лше Ным исү Е * Пушк в Г 
Целителем ИН наз о” кро 
Ш ва, К 
ЛЯ того чтобы сон бь душевных Мук» кается с овс 
стигал у 'Л нормальным жи 
своей Цели — в " ТО есть 0- дов! кро 
ного Осстановления `ф ота 
состояния нервных клеток Ункциональ обор т пр! 
Дение ряда гигиенических при необходимо соблю- пваа уп 
- ы, ипов. Большо чес 
ние имеет Подготовка е значе- зи хо 
а < Ә КО сну. Перед сном по вь Прох", 
ГУлка на свежем в п лезна про- к ее. 
мг хе и совершенно не реком быстр: 
А ен- за 
АУется просмотр телевизионных передач, вызываю- ние всех Орг 
щих сильные эмо 2 Физическ 
Следует лох спать через 1—2 ч после ужи- кость легких 
на, пробуждать В одно и то же время. В результа- тиляции в н 
їе вырабатывается определенная привычка; то есть гащению кр 
Условный рефлекс, который будет способствовать пол- няемые и: 
| уд 
ноценному сну. благоприятна 
Спать надо в й 


спокойной обстановке — без шума; 


света, разговоров. В комнате должен быть свежий “уставы — 
воздух. Для этого рекомендуется постепенно _привьна Равнивается. 
кать ко сну с открытой форточкой летом и зимой. Тельная фун 
Для относительно быстрого перехода от сна к Курсии Диа | 
бодрствованию рекомендуется следующее: в течение ются пе Ф 
1—2 мин активно сжимать и разжимать пальцы, а тез льно сть Ри. 
Ред вставанием сделать несколько глубоких вдохов е: | Зра А по! 
дохов для насыщения организма кислородом. Большу І още Пов 
пользу приносит утренняя гимнастика. итель- "цан Ее 

Физические упражнения оказывают полож ОО и Уре 

ное действие на нервную систему, усиливают Бе. НЕЙ [ў про нню 

динирующее влияние на все органы, «заряжа! = поце ходи 
р я чное настро п Тб 
ловека энергией, создают бодрость, отли ЕО Ин ве 
ние. Как здесь не вспомнить древнее изречение: тс р 

< — овый х». р 
“пы ЕР не гимнастики уси 9% перекой 
ность всех мышц, а к работающему органу | 22 м ни Зак, 
ьше питательных веществ, и он гораздо лу! 


Т- 
ся. Поэтому люди, регулярно аа 
ес турой, обладают сильной мус 


Рекомен. 
ВЫ зывак- 


сле ужи- 
результа- 
то есть 
вать пол- 


з шума 
свежий 


овательно, Увели чению образо- 


ена 4 п н; асширя- 
5 уктов распада од их ВЛИЯ ием р р 
находящиеся во В емя по- 
ния Прод 
Е е сосуды! д р 


В кровообращени 
› печени, селезенки, сосу- 


жировой клетчатки. Если В покое время полно 
по большому кругу кровообращения со 
ерно Е) (<) 1 Ш выполнении Фи- 
чет усиления работы сердца 
а 8—10 с, то есть в 2—3 ра- 
улучшает кровоснабже- 


овеносны! 
О ГР я состоянии, 


кается кровь из «депо» 


ставляет прим 2 
зических упражнении за с 


кровь проходит этот путь з 
за быстрее. Это, естественно, 
ние всех органов и тканей человека. 
Физические упражнения повышают жизненную ем- 
кость легких, что ведет к увеличению легочной вен- 
тиляции в несколько раз, значительно большему обо- 
гащению крови кислородом. с ематически выпол= 
няемые физические упражнения оказывают весьма 
благоприятное воздействие на весь опорно-двигатель- 
ный аппарат: связки становятся длиннее и эластичнее, 
суставы — подвижнее, а кости — прочнее, осанка вы- 
равнивается. Улучшаются двигательная и соковыдели- 
о Ки ВИНЫ а широкие экс- 
р мышц брюшного пресса, усили- 
катса. пор альтика кишечника, выделительная дея- 
стр рек и кожи. Особо следует отметить, что 
ИИ ы сопротивляемость организма по 
И ростудным факторам, различным ин- 
рошо а помещении, но оно должно быть хо- 
ЕГ роветрено. 

ее ое утрак на 
но передаются для ношей хорыеајизунихарегуляра 
видению по Центральному теле- 
и радио. В качестве одного из комплексов 


можно использовать сле ю 
земно дующие упражнения (по И. И. Бе- 


1. Поднима 
Е. ние рук вверх и разведение их в сто- о 


2. Поворот т 
улови 
Заа сторону. 


их Упражнений 
упражн повт 
Время от времени сл ‘дует менять м аоД раз, 
о дуе лекс уп 
НИИ. При наличии заболеваний, нарушений оса упражие 
Ае Чем делать у нки, преқ 
зз СЖ сомнения, необходи Посоветовате 
ОМ — с: 1истол й 
еҶиалистом по лечебной 
Е. гимнасти 
Полезны (при ' противопоказаний) Упраж-` 
нения с гантеля ледует 


са, который 


с первого комплек. 
На тех, кто 


Нагрузка Рассчитана 
к занятиям. 


толь; 


Разминка 


1. Пружинящие движения согнутыми и прямыми 


Руками в стороны и назад. Выполнять в быстром тен- 
пе. Повторить 10—15 раз. 


2. Пружинящие наклоны 
Темп средний. Повторить 8— 

Пружинящие 
вперед. Темп средни 


туловища вперед и назад. 
10 раз. 

приседания с подниманием рук 
й. Повторить 15—20 раз. 


Упражнения с гантелями 


4. Сгибание РУк в локтевых суставах. Темп сред” 
" ний: Повторить 6—8 раз. 


5. Выжимани 
Средний. Повто 
6. Поднима 


е гантелей вве 
Рить 6—8 раз. 
ние на носки. 


рх с уровня плеч. Темп 


Темп средний. Повто- 


Руки с гантеля- 
средний. Повторить 


слаблением 
Помимо 
бодное от 
и особенно 
вид следует 
ческой кул 


с гантелями согнуть у плена 


Исходное положенӣе — как в 


3. и. 
в 0р Разгибать еони обратить вниз. Темп сред- 


15—20 раз. 
с гантелями на поясе, у плеч или 


0-м УПР 
й 
Повторить 20—25 раз. 


о 10:4 повторить 
п м 42, Прыжки. Руки А 
Темп быстрый. 


ий яты вверх. 

8) Упра Вы Медленная ходьба с глубоким дыханием и рас- 

Е комплек слаблением мышц. 

Расин к. Помимо зарядки, молодым людям полезно а сноа 
ана бодное от занятий время в течение рабочей недели, 


ться спортом. Его 
вид следует выбирать по совету подавателя физи- 
ческой культуры или врача. Юноши, занимающиеся 


Н спортом, должны находиться пс юостоянным врачеб- 


и особенно в выходные дни, зани 


а я наблюдением. Необході также самоконтроль. 
ри этом следует учитывать самочувствие, сон, 

и ватетит, работоспособность. 
р ри ‘рациональном под ‚ комплекса физиче- 
м р пвежнений юноша ста ся сильным, вынос- 
ловким. Кроме того, повышается его устой- 


чи 
воть к простудным и другим заболеваниям, вос- 
питывается воля. 
Фи: 
5 изические упражнения приобретают наиболь- 
ео сфенкт, если они сочетаются с воздушными и сол- 
ІМИ ваннами, водными процедурами. При рацио- 


сред” налі 
. котом использовании они закаливают организм, по- 
Темп _ аа ают его сопротивляемость к воздействию небла 
Риятных факторов внешней среды, улучшают Ва 


І Е сердечно-сосудистой системы и органов дыха_ 
‚ обмен веществ, повышают тонус мышц. а 
Применяемые средства закаливания необхо 

<Трого дозировать с учетом возраста, состояни димо. 

Ровья, индивидуальных реакций. Кроме д я здо- 

пенно повышать интенсивность процедур т: 
 Бывать их и ‘осуществлять постоянный контро’ не п 
Стоянием организма: Несоблюдение н Боль зага 

Равил м 


ное 
Ростка, Юноши, Влияние на 
Воздушные 


по 
ванны __ наиб р 
Олее 
Средство закаливания, которым Распростр нен 
круглый год. В Можно . пол 10 
2)" "Оздушные ванны мог вать 
ми (8—14 прохла Ут быть хо 
лыми (20—30°). ОнАныМи, Умеренный (14—20) ааа 
=: р ни @Флекторно с и тел. 
жи 
Ряют кровеносные сосуды, Улучшаю: аа "Бае 
ссы 
Регуляции (теплообразовани» и Теплоотдача) дво 
У у ель. 
ность <ердечно-сосудистой Системы, состав крови т 
ВЫШают тонус мышц, я 


безветренную пого 
"оду при темпе ат 
же 20°. ратур 


Зимой прием ных ванн Проводят в поме. 
щении и сочетают с гум настикой и последующими вод- 
ными процедурами. Летом эти процедуры проводят- 
ся на открытом воздухе, преимущественно в утрен- 
ние часы, в местах, з 


ащищенных от резкого ветра и 
прямых солнечных лучей. 


Продолжительность 
должна быть более 15 
личивают. 

Водные процедуры 
ложительно влияют на 


=[ә) зду 


первых воздушных ванн не 
МИн, затем ее постепенно уве- 


Улучшают кожное дыхание, по- 
нервную систему, в том числе 
на психику, усиливают обмен веществ, тонус мышц, 
повышают общую сопротивляемость организма. 

Водные процедуры Разнообразны, и их назначе- 
ние должно определяться врачом. 

Обтирание — наиболе 
цедура. Она проводитс ние 
тренней гимнастики. Используется кусок грубой тка, 
У которая смачивается водой: при первых обтир 
ни ее температура составляет 33°, затем каждые 
ниях И доводят до 18°. Влаж- 
й тканью производят быстрое последовательное 
ной ие рук, шеи, груди, живота, 
обтиран оленей И стоп. Затем 
бедер, Г и к центру) махровы 

й теплоты. 
ния ПРИ ете обтираний 
ще аня начальная те 


ствуют ООр 
бывания ПО 
мо строго 
ны быть бој 


должна составлять 


юношам, 
на 1—25 


2—3 дня ее снижают 
24° 
а летом — до о 
ный вид закаливания сле- 
ма популяр д а 
температуре воды не ниже . Пр 
лжительность Первых купаний — 2—3 мин, затем ее 
И степенно увеличивают до 8—10 мин. Эту процедуру 
Проводят после солнечных ванн (обязателен предва- 


тельный отдых в тени). 
Солнечные ванны при рациональном их использова- 


нии обладают выраженным положительным биологиче- 


екомендуется 
через каждые, 
доводят зимой до 26°, 
Купание — весь 
ет начинать при 


НН. е 
ода. к. ских действием. Они повышают иммунитет, способ- 
дую поне ствуют образованию витамина О. Длительность пре- 
щим бывания под прямыми солнечными лучами необходи- 
ры рми вор р А 
1 Роводз мо строго дозировать: первые процедуры не долж- 
нно 25, ны быть более 5—6 мин. 
н. 
ког; 
о Ветра у 
б. Основы личной гигиены, 
не питания 
гепенно уве- ЧАН 
Чистота — пе 
` — первое правило личной гигиень 
ыхание, п0- ношении особо тоа 
} е внимани 
Е е следует уделять коже, ко- 
том числе орая в наибольшей степени Уа 
Е О ано подвергается действию 
нус м Е ро внешней среды. 
га и кожи открыва 
к. и но Р ются выводные про- 
‹ назн п, аи Іх желез. В разложившемся по- 
ле л 
У бы; которые могут ре задерживаются пыль, микро- 
ня про о т аты причиной возникновения гной- 
олев и 
›дъема Мо своевременно и ИУ Ни 
и 75 о. систематически мыть кожу с мы- 
д- н, 
обтир' аиболее мягкой 
5 ‚ хорошо смы й 
кажды ие ляется дождевая РЕВ снеговая онаи заграа 
> Влаж“ Ри сухой коже ли З 
. Г „Суз ца необ 
‘ельно Холодной, а слегка теплой о тесные 
е одиш тираться полотенцем до появл ое хорошойаце 
Я (от При жирной коже лица НО е ахо ОСНОВЫ 
лс е ной водой. пользоваться прохлад- 


При обм 
ывании лица 
комбинировать теплу Ча, конечностей желательно 


Ю и холодную воду. Подобные 


ние ногтей, 
от повреждений, 


предохраняют ко 
придают им 


опору (здесь ве "уа 
жены очень важные органы чувств). Длинные е 
легко ломаются, ПОД ними скапливаются грязь, ми 
бы, которые Могут пон Расчесывании К 
Различные болез, 


обходимо ежедне 
край ногтя след 
В специальнс ‹ нУждаются волосы. Они не 
ТОЛЬКО защищаю слов т вредных внешних влИЯ- 
ний, но и Украшают Средняя продолжитель- 
ность жизни ВОЛОС — 4 4 лет, Они постоянно о6- 
новляются, Поэтому ‹ дует считать нормальным, 
если ежедневно выпадает 30-120 волос. Рост новых 
волос происходит со ско стью 0,4 мм в сутки. м 
На рост ВОЛОС влияет деятельность центральной и 
периферической нервной систем, желез нутри 
секреции (Щитовидная, надпочечников), различные б0- 


мыть со щеткой, свободных 
уе 2] ко срезать, 


ека, 


до 


5 ст- 
лезненные Состояния (хронический тонзиллит, ГЛИ 
ная инвазия), 

Волосистую часть 


ся 
кожи головы рекомендуа 
й с мылом, лучше «Детск За 
СУхая, покрыта перхотью, пр 


еженедельно мыть водо 
Если кожа головы очень 
ставляющей собой о 


ка на стакан теплой воды) 
Расчесывать 8Олосы можно 
ми расческами и щетками. Они 
ми индивидуального пользования, 
передаче другим лицам. Расческу и во- 
жать в абсолютной ‘Истоте, очищать 10%-ным раст 
ом нашатырного спирта от чешуек, жира, пыли. ю 
Преждевременному „ а ельному выпаденӣ 
с способствуют плохой За ними, различные 
воло ни — неврозы, возникшие После нервных потря- 
болез малокровие, нарушениь Ункция эндокринных 
саа злоупотребление курением, алкоголем сидя- 
же 
446 р = 


относительно жестких 
являются предмета- 
не подлежащими 
щетку надо. содер: 


перед и ПС 
том или ор 
на ЛИЦО ТО! 
то нашей пр 

Важнейц 
тота белья, 
быстро впу 
деляемое | 


стоянно об. 
ормальным, 
Рост новых 
ки. | 

тральной и 
внутренней 
пичные бо“ 
пит, ГЛИСТА 


'Нельз 


вредно влияю- 
питание волос. 
что стрижка и 


и и другие причины, 
кровоснабжение, 
ым мнение, 


"жизн 

но раз 
ты на иннервацию, 
я считать обоснованн 
яствуют их росту. 
итье садаа о гигиене бритья. Некоторые пред- 

ск 

Не ют безопасные бритвы. При этом возможны по- 
почита бразованием различной глубины ссадин, в ко- 
стафилококкћ 


езы со 

торые могут проникнуть стрептококки, 

и другие микроорганизмы. Поэтому, приступая к 
бходимо прежде всего обеззаразить ин- 


бритью, нео 
струменты — бритву, кисточку. Для этого достаточно 


на несколько минут опустить их в кипяток. Кожу лица 


перед и после бритья надо реть 60°-ным спир- 
том или одеколоном. При сух коже можно нанести 
на лицо тонкий слой специального крема, выпускаемо- 
го нашей промышленностью. 

Важнейшее требование ›м гигиены — это чис- 
тота белья. Соприкасаясь х кожей человека, белье 
быстро впитывает, пот и кожное сало, постоянно вы- 
деляемое сальными железами. Это способствует раз- 
Множению на коже разнообразных болезнетворных 
мов. Поэтому нательное белье следует 

При Ер сца ото раза в неделю. 
Н и РК 1 елья важно помнить, что стиральные 
и С ЕА Бе зівать раздражение кожи. В связи 
менее трех лье в чистой воде необходимо не 
как р з. Не рекомендуется крахмалить белье, 
тканей. ри этом нарушается воздухопроводимость 
шее внимание следует обращать. на гигиену 
жен опре дежды. Ее цвет в значительной мере дола 
теленэ Ббляться сезонными условиями: летом аад 
ных, ТА сить одежду светлых тонов, а ОВ 
ний и, а должна быть свободной: Чел а 
обходи м нечно, обязательно чистой. | л т сос 

о регулярно чистить щеткой или пылесосе 


Оловной убор должен соответствовать сезону. При- 
некоторых молодых лю- 


выка 
- ‘а, укоренившаяся среди 
АЙ, ходить без головного убора в прохладное время 
безусловно, вредна. Р. 
ри ЕЕ "носков следует помнить, Что они С 


ЗЫ вп 
СВОйств ткани Я 


хлопчатобумажные носки; он зоо ОР? 
бенно _ Рекомендуются юношам, страдающим пй тат в вр 
шенной Потливостью оп или грибковыми заболе. н рабо 
ваниями. Безразмерн, ›ски 


ой тве! 
‚ Изготовленные из вн № С, Естес 
тетических и натуре е 


* нитей, достаточно гиг Е" разли 
' мениц. затр 
НЫ так как так ке тывают влагу, воздухопрони- ЩИХ 
Цаемы, легко ст | человек 
Умение следи свидетельствует об общей на компенсир 
культуре человека менее соблюдать обыч недеятельност 
НУЮ необходимую ›анения здоровья интим: обстановке. Е. 
НУую гигиену уме злеко каждый юноша. юю аолько к 
Учитывая особенности строения половых органов то масса тел. 
Мужчин, их необходимо с жедневно обмывать. Цеа Гю 
сообразно подмываться также и после дефекации: 18 Для подде 
да при этом должна быть теплой, ми” ловек нужда 
ным, не раздражающим кожу: «Детское», «Лако р Шении > пит 
вое», «Банное», «Спермацетовое», После ополаски 
ния кожу необхо 


%0д0в 
м, "витам 
Аимо протереть мягким полотенцем 
ТОГО выделенным. 


Он, КИ вх 
- мо 
Если интимный туалет совершается редко, то р 0 % гут 6 
ДУ головкой полового члена и крайней плотью лива Уп). рег, 
вижной складкой, прикрывающей головку) скал па пк, и 
ются выделения сальных желез — смегма, пот, ва і Жи 
дающиедиз мочи соли Разлагаяс: они вызывают | аеры 
дражение, „зуд, отеки Юношам о, у Он х и не; 
цедуры необходимы также и после ночных полл № ак, 
о которых будет сказано далее. 6 


таправильное питание. Вга жизнедеятельность 
са Веществ, работа с 

челове органов, а также мышц) п 

| ренних ие энергии. Постоя 

;. и 271 процессы 


‹ нно 
озможны 


ложные орга- 


содержащей с 


нз 
? пищи! 
анизм : 
я Я орг. неральные вещества 
К см затраты человека измеряются В 


да пр иях (ккал). В этих же единицах выра- 
юц он, № больших калор которую может дать продукт питания 
х "энергию, ^^ низме. Наибольшие затраты проист 
орании 6, мод года при выполнении физиче= 

состоянии по- 


о е | т 
чно из 16 ходя заботы; наименьшие — летом в 
что между этими «полюсами» воз- 


оза ыы, Есественно, еу? 
опро можны различные колебания показателей, характери= 
ует о р зующих затраты энергии и, следователи потреб- 
Дать Общее ность человека в калориях. В любом случае пища долж- 
2Овья ые на компенсировать энергию, расходуемую за счет жиз- 
ша. ИН, Недеятельности человека в опре енной конкретной 
вых 5 обстановке. Если средаемая за с пища дает пример- 
тва) Рганор но А ачаад" тся организмом; 
ака то ловека остает осительно стабиль- 
ВЕ ной. 
пережирен. Для поддержания здоровья х трудоспособности че- 
«Ланолино- ловек нуждается в определенных ‘количествах и соот- 
ополаскива. | оШении ‘питательных веществ `лков, жиров, угле 
олотенцем, ге витаминов, минерг ч У 
а олт те. клетки организа 
7 е око, творог тного происхождения (яйца, мо- 
тью (под руты) р со, рыба) и растительного (овощи, хлеб, 
скаплива- НЙ аиболее полноценными являются животные 
от, ВЫП" Жи Я 
ают раз | В = основной источник запасов энергии в орга= 
ие про: бя так необходимая составная часть каждой клетки» 
эллюЦИй; ло, Боке могут быть животного происхождения (саз 
масло). рое масло) и растительного (растительное 
Углеводы — это продукт растительного происхож- 
рупах, карз 


Н, 
| е Они содержатся в. виде крахмала вак і 
| ягодах а в виде различных сахаров во. фруктах и 
в - Поступивший в организм сахар отчасти През 
Г РРА тся в гликоген. (животный крахмал), откладыа а 
ен в печени и мышцах. По мере необходимо ти 
ПРИ затратах энергии) он расходуется: г. 
Утамины чрезвычайно необходимы для; 
ности организма. ИХ ‘недостаток ведет 


Участвует 
обмене, способ 


дрРожн 


тах. 


Витамин В; (РР, 
благоприятное влияни 
Мен, ‘усиливает 
ние желудком со 
ские реакции органи 
чени, мясе, почках 


›тиновая 
углево 


ние 


кислота) оказывает 
дный и белковый об- 

нормализует выделе. 
уменьшает аллергиче- 
витамин содержится в пе- 
рогатого скота, в пивных 


кр 


ет защитные силы организма по 
ным началам, уменьшает ал- 
Ржится в различных овощах и фрук- 
тах, особенно в облепихе, черной смородине, шипов- 
нике, а также в зеленом луке, шпинате. 

Организм нуждается и 


авлять к-пище. 

Потребность организма 
висит от возраста, 
выполняемой рабо 


го происхождения), в жирах — 

ЙО № (ная /з — раститель- 
ные), в Углеводах — 400—500 ГА 

Следует заметить, что Чрезмерное питание так же 

вредно, как и недостаточное. Это, к сожалению, не все 

понимают: в некоторых семьях с Детства ребенку при- 
вивается привычка много есть 


_ “за Маму», «за папу», 
«за тетю». Даже дети средней Упитанности ‘считают 
150 


нимать в С1 
ным являет 
щем коли! 
дневного ра 

Рассказы 
кобна гугу; 
Зиологическ 


итоге это ведет к 


дыми. т ученые способ- 
ная С ний 
о ечно-сосудистых або са- 
Ро 1 кт атеросклероз’, 
" у болезнь, инфар 
Е Г 
та. > ности — 
бел В о прибегать и К другой край 
уе Ко Однако не М Масса человека строго индиви- 
ло Чаи, ое кроме количества пищи, ОТ наслед- 
. з О З 
А5 дана х предрасположения, пола, возраста, род 
] ето лиматических условий и других факторов: 
218) Рат му, чтобы иметь фигуру; ко- 
16 Ока Не надо стремиться к тому, аар. й 
1 Єлковыў торую где-то кто-то считает идеальнои. ажно, 
Изует м Масса тела соответствовала росту, возрасту 
'ает алле р Необходимо подчеркнуть, что пищу следует при- 
и. Наиболее полез- 


Держится в нимать в строго определенные часы 
№ ным является трех-четырехразовое питание в следую- 


Ота, в пивы 
щем количественном соотношении: завтрак —— 30% 
дневного рациона, обед — 50, ужин — 20%. 
организма м р Боне, о у 5 
Е ассказывая о пищеварении, остановимся несколь- 
’  Ю на гигиенических правилах при естественных фи- 
щах и фр зиологических отправлениях. 
шипов 
дине, ризы человека — сложная лаборатория, в про- 
в. ый работы которой часть полезных веществ всасы- 
угих ви с 2 з ненужные (шлаки) выводятся пищеваритель- 
в растом, почками, отчасти кожей (потом). 
-Я поа ево = рат ва моя почками, скапливается в мо- 
ходит“ А ду ре и выводится 4—6 раз в сутки. Опорож- 
оя ника происходит 1—2 раза в сутки. За- 
дествёх 12 допустима го процесса — явление ненормальное. Она 
а гой ар лишь в особых случаях, когда об 
о И ется и о р да обстановка 
> нной: еподходящей. Это н 
ве В РЕВ ИЯ е должно повторяться 
мс века 5 жет развиться хронический : 
цел ИЯ Лагается, чтобы акт дефекаци запор; „Вообще 
о Е и происх ) 
н | восе время, лучше утром. Репхои асас 
7. но также 6! 
жи! г ; Е „ чтобы акт оп 
н ль должительным (119 И орожнения был непро- 


Че Длительное н. жд 

А БЕ особстаует возникновению совр Е 
"н, дению прямой ки | ая 
С Шки? и других болезней 


значение. итате 
вой деятельности У юношей выраба тоес ту 
совершенствуются Имеющиеся Двигательные к: 
Развивается ловкость, равномерно Упражняютс И 
Мышцы тела, повышается работоспособност, 
Работать следует в специальной одежде. Пер 
началом выполнения 


отдельных опера 
ке Металла или 


дерева следует тщат 
исправность инст 


рументария, 
КИ с верстаков щеткой- 
Сдувать или сбрасывать 


В процессе работы необходимо периодически ме- 
Нять позу, через каждые 50 мин делать 10-минутные 
перерывы, а через 3 ч— часовой перерыв для приема 
пищи и более продолжительного: отдыха. м 

Во время Работы в ученических бригадах, в 
соблюдения указанных правил, надо соблюдатдти 
вой режим. Это особенно важно помнить онога Ща 
работе на гусеничных тракторах: в кабине Е: 
тура воздуха может достигать 37—38,8°. г 
дуется употребление обычной пресной воды: а 0 
она не только не возмещает возникающие те 
способствует дальнейшему нарушению вод то 
вого обмена организма. Полезно использо 
соленной воды (5 г поваренной соли на 1 л воды я для 

Рекомендуется следующий распорядок дн 


на 

игад 
участников ученических производственных бр 
летний период (табл. 4). 


Правила личной гигиены 


дать при сборе ягод`и фрукт. 
готовлении пищи, 


ЦИЙ по обработ. 
ельно проверит 
осторожно ‘смести оли. 


сметкой (ни в коем случае не 
рукой!). 


блю- 
необходимо особо их 
ов, помощи старшим 


тЫ! 
аботь! 
сервировке стола и после Р 
связанной с заг рязнением рук. 


Во вред себе и людям 


Ў темзводітель 

Солнечные ван! 

цедуры 

х ое врем 
Обед 

Сон 

Свободное врем 
Производитель 
Авижные игрь 
ХИН, свободное 
(Ристовление 


ах, Пони 
›дать пите 
›ношам прі 
е темперғ 
з рекоме* 
ы, Так кёк 
потери № 
одно-<0* 


Таблица 4 


ный распорядок дня участников 


а, 
ПРИ ческих производственных бригад 
урени на летний период 
Для Для 
проживающих пребывающих 
Слагаемые режима поживе и Бр 


Подъем, Утренняя гимнастика, 6.00—6.20 == 


ие | 
ИТ жа постелей, туалет, завт- 6.20—7.00 — 
РА 7.00—11.00 | 7.00—11*00 


Производительный труд 
Солнечные ванны и водные про- 


цедуры 


11.00—12.30 | 11:00—12:30 


Свободное время ) | 12.30—13:00 
Обед | 13.00—13.30 
Сон | | 13.30—15.00 
Свободное время (полдник) | 15.00-—16.00 
Производительный труд | 16.00—18.00 
Подвижные игры 18.00—19.30 | 18:00—19:30 
Ужин, свободное время 19.30—21.30 Е 
Приготовление ко сну 21.30—22,.00 = 
Сон 22.00—6.00 — 
Примеча ния: 1. При необходимости выделить время 


на 
Н рогу к месту работы и обратно в лагерь, начало работы 
К производительного труда передвигают. на 15—30 мин. 


торой завтрак учащиеся получаю 
Рывов в работе — в 91302-10007 ранка 


ВЫ оказывает самое разнообразное отрица- 
ам зливние на организм человека. Прежде всего 
т. казать о его наркотическом эффекте — спо- 
Я Япарвонанэльно возбуждать центральную 
кавн) а а затем ее угнетать и даже парали- 
т т ти ондон в Пройзведени «Хмельное» дал 
БӨ. хар рии © аннивых чувств и надежд, 
Е емь голем: «Хмельное всегда протягива- 
зт на „Бу У, когда мы терпим неудачу, когда мы сла- 
ем. 05 мы утомлены, и указывает чрезвычайно 

ход из нашего положения. Но обещания его 


лживы; физическая н 
сила, которую оно о 
зрачна, душевный подъем обманчив» бете 


та 
век утрачив я А 
своими „поступками, а орн контрол 
щей действительности. По этому поводу р Кума, 
в народных пословицах: «Пьяному море п 
лужи — по уши», «Гь НЫЙ, что: бешеный». Е 

Люди Злоупотребляющие спиртными напитками, те 
ряют интерес к руд} поручаемые задания ВЫПОЛНЯЯ. 
ют небрежно, Продуктивность работы У них резко сне. 
жается, память на 


›дательность ослабляются, спе 
работе утрачивается, Круг яг 
ивается. В качестве иллюстрацик 
привести следующее наше наблю- 


собность к творческой 
интересов резко 
К сказанному можно 
дение. 5 

В клинику поступил 
левания Николай Т., 
те случайной связи, 


по поводу венерического заб 
20 лет. Заразился он в резуль 
будучи в состоянии алкогола 
опьянения. Нам удалось выяснить, что еще в с 
16 лет Николай начал «с баловства» выпивать се 
Рищами; но затем это вошло в привычку. сто ужа 
уже не удовлетворяла. Пробуждаясь по утрам: й день 
не мог обходиться без алкоголя и начинал сво подго" 
< того, что «пропускал по маленькой», чтобы ря 
товиться «пропускать по большой» вемерок аа опус: 
некоторое время Николай физически и моральн 


бы 
о ни 
тился, он потерял способность к какому бы т 

ло труду. 


При 7 злоу потреблении 


«Пьянство — это Умышленное и самовольно о пси 
ное сумасшедствие». Одной из форм алкогольног бгр 
хоза является белая горячка, которая возникает пре- 
ара де Ночная время Больные не могут © их, 
‘делить, где они находятся, не узнают окружаюги 
Ам мерещится, что помещение наполнено змеями! 
ми, пауками и т. д. Подобные зрительные гал 


оне с 
ность за 
ние хулигана «был 
сет его от ответ 
зткому суду вы 

Под влиянием 
№чно-<осудистые 


МГубное воздей‹ 
хити 


оңу н 


(водка, к. 
правиль} 


пословице: 


а, не? | 
| в народной 


у 12) 
96 К азно 0 о змия и белых слонова 
на ртиКОВ ^ больного повышается тем 
н 9 Й горячка, он как бы «горит». Такое со- 
а тел 098 от нескольких Часов до несколь- 
атса п олжвется инять специальных мер, то мо- 
чу ей и если не ПР 
ре С, аступить каждый, кто увлекается алкоголем, 
г коль Јан ене, делает себя потенциальным па- 
на и хиатрической больницы или попадает на 
альное поведение, хулиган- 


пи пси 
\ т Нтом. 

Ааниз кану 9 аю подсудимых за амор 
них Зло За или иное преступление. Уместно напомнить, что 


табла КО о снетским законом опьянение признается фактом, не 
а, наоборот, отягощающим от- 


Зется, ры С только не смягчающим, 
з иллюс м летственность за совершенное преступление. Заявле- 
2 наще "рц ние хулигана «был пьян, не помню» только не спа- 
аблю сет его от ответственности, но и да основание со- 
ческой оюму суду вынести еще более суровый приговор. 
т рези БА влиянием алкоголя развиваются различные сер- 
Г дечно-сосудистые заболевания. На сердце оказывают 


алкогольною Пгубное воздействие не только крепкие спиртные 


е в возрасте с (водка, коньяк), но и слабые (вино, пиво). По= 
вать с това- У неправильно утверждение о безвредности или 


даже пол У 

Стопкај его н ьзе пива. У врачей существует специальное 
хам, он уж ание для се О 
9 результа рдца, измененного и расширенного в 

’ свой деб те чрезмерного и длительного злоупотреб- 


лени 
БЕ те «пивное», или «бычье», сердце. Не- 
ОТ Названия ое сердце называют «мюнхенским» 
рене). Есотосорта пива производимого в 
отрицательно влияет алкоголь и на орга 
Менение сл Я Бегкие спиртные напитки вызывают иИз- 
ТУпляется изистой оболочки рта, в результате чего при- 
ЧТО алко острота вкусовых ощущении: Мнение о том; 
:6, голь якобы улучшает пищеварение; ошибоч- 
Я ольшие дозы его действительно увеличивают: 
рев ство выделяемого желудочного, сока; однако 
аривающая его сила уменьшается- Это объясня 


Т! Вит 
о тем, что алкоголь ведет ию дейст 
5 Я выделяемого специальными клетками ‚слизистой 

лочки желудка фермента пепсина. В дальнейшем 


ны 


у Нали тт 
то 1 Н ‹ 
системы, Выполняет важнейш та лице вет следу 
обезвреживан,с попад 
дуктов, в том Ё 


сожалению 
ны. Поэтому Ко! 
в кровь часто 
вать их Уже не 
Ровое перерожд. 
конце концов 
появляется 
Печень станов, 
К сдавливанию 
шейся ссединительно 
Ращения, неправильном 
низме, ее застою в в 


"а потом поряет яйцекле 
пє а их месе ценным, с ра: 
ткань (цирроз) саенным недор 
сморщенной. Это веде! Французские 
сосудов печени разроь тернале доказал 


к нарушению крово ии, зачато в г 


рубцо 


кой, 
ных 


тканью, 
У Распределению крови в орга 


5 к | 
нах органов брюшной полок 
части крови в брюшную п Гер 


ми, вызывает хр ичин 
но важных органов. Вследствие перечисленных пр т 
сроки жизни алкоголиков значительно укорачиваю на КЗ 
по мировой Статистике, пьющие живут в среднем К 
10 лет Меньше, чел непьющие, бо- 

Некоторые пьяницы бахвалятся своим якобы « | 
гатырским» Здоровьем, сох 


а- 
ранением молодости и Р 
тоспособности. ‚Действительно, 


ие после оч 


К м скрываются физическая сла- 


завэте ются внеш- 
анс дел опустошение: Выявля (д х 
їед "а льное становится сухой, мор 
и мо ения: Кожа а! 
и тает землистый оттенок, выпадают 
Пир прио га о себе знать и болезни, на кото- 
т ай осы: е ‘не обращал внимания: Так при- 
ща еменное одряхление и ранняя смерть == 
е 
КЭ ю ежд! конец пути алкоголика. 
4 ред ует указать, что алкоголь часто приводит 
|. . блению половой функции у мужчин, особенно мо- 
е рост лишается возможности иметь крепкую 


Человек 


не сп ых, 

Ч Мия по тее потомство. Более того, спир 

ань о ам, никая в мужские половые клетки, в 
Наступ рь ние: под микроскопом они 


ные напитки, про- 
звают их пораже- 
-доразвитыми, 


ток, а Е неправильной формы. Если так С ›матозоид оплодо- 
Ти на их Е: | воряет яйцеклетку, то ребенок может родиться непол- Я 
гкань (ц р | ноценным, с различными психи і ректами, ум- 

С 1] 
ной. Это в, стеннЫМ недоразвитием. 


АН Французские ученые на большом статистическом ма- 
исло мертворожденных 
в празднование уро- 
шной 07 МИЫ - термин «дети карна- 
брюшную по с ло ресенья». Недавно болгарский ученый 
ИК в установил, что от 23 хронических ал- 
века к ал Французских Дились 15 мертворожденных и 8 уродов. 
мическая № нй экспери Ученый Моррель провел очень интерес— 
а вает. Он проследил за судьбой четырех по- 

ных хроническим алкоголизмом. В первом 


териале до м 
нию крово ЕР доказали, что большс 


влИ из 

ато рон. Наблюдалась нравственная испорченность, во вто- 
а почке” Мелан ПБянство, в третьем поколении люди страдали 
а) а Еа чине, были склонны к убийству, самоубийству, 
их Ж ичн! н) ертом встречались идиотизм, бесплодие: 

ый 28 тС9 ©Чальным является то, что у алкоголика, прекратив 
ачиваю на 2-3 пить, здоровые дети могут родиться только через _ 
зодно А года. ` "5 


СТР со всем сказанным интересно. упомянуда что. 
к парте, Ликург издал закон, запрещающий х 
нам в день свадьбы пить вино. В Древнем Рим 

ЗШалось употреблять алкоголь до тридцахии 
© того возраста, пока мужчины будут 


наши дни е ряде районов страны 
Сиса № ча тма 


В . № Ег ор 


рано прист 
Оскудевают. Они со 
ках и пустых Развле 
сами губат свое 
аковы же 
КОовВЫ его истоки? 


я ГС 
Знакомство со с нческий алк. 


`опохкелении. У 
‘такое состояние, 
мются дрожан! 
тоти, недомога 
эи явления устр 
Ч неньше посл 
Аа напитков, н; 


часто происис- 
да мальчик становится юношей, Сле 


ғ ему хочется почувствовать себп 
‚ И ОН начинает пробовать вино. Чаще это наблю- 
ных юношей, которые попадают 
ят, «чтобы отдать дань традиции», 
«поддержать компанию», «быть веселее» и т. да 
И так, что человек категорически мен При 
Рюмку вина, но его упрашивают не обижать хозяев. 


— прев 
й вырабать- | 
многократных повторениях таких ситуаций выр м тяга | 
ЧАС 
Вается привычка к алкоголю. ческой сле 
Так случайное пьянство переходит в снстем ВЫ: итоге сн 
или привычное, когда человек уже сам ищет 


астил" 

пить. Чем моложе человек, чем раньше он пристане р 
ся к спиртному, тем больше опасений, что 

льнейшем его рабом. аклю- 
55 Самое большое коварство спиртных напиткос ио 
чается в том, что никто не может сказать, по ержиная 
РЮМКИ У Молодого человека появится Неа О 
потребность в них. С некоторого почти Е о 
мента клетки тканей организма, в первую о что. 
. вного мозга, настолько привыкают к алко. ования, 
вится необходимым для их функционир то 
у алкоголик тянется к спиртному не для того, + 

ить настроение, а ради того, чтобы выкараб 


* ГУ 0ч 4 м 


рое возникает 


кото 
Так 


его организме: 


отеря 
питкам, п 7 
рые люди, не понимая, что повы 
от! 
ти к алкоголю является уже признаком 
г воей «силой», «умением» пить мно- 


к 
Г 
и 


И часто 
'ТСя юноце е 
Очувствовать е 
‚ Чаще Это Набле 
оторые (попада 
ь дань традиция», 
» И т, д. Бы 
зывается вый? 
гать хозяев. Їр! 
ЦИЙ выраба. 


> нический алкоголизм свидете; 


е 
<твовать вовлечение лиц, 
'ПИТКИ, в общественную жизнь коллектива, заня 


начальной стадии 


щественным признаком 
контроля за ко- 


вляется также потеря 
м выпиваемых спиртных напитков. Она выража- 


что после первых признаков опьянения че- 
›зникает непре- 


личество 


ется в ТОМ, : 
ловек не может остановиться, у него 


одолимое желание пить еще и еще. 
Кроме того, о переходе привы 


го пьянства в хро- 
‚т потребность в 
позже возникает 
опьянения появ- 
ощущение разби- 
ства, тревоги. Все 
‹райней мере становят- 


опохмелении. У пьющего раньше или 
такое состояние, когда после сильного 
ляются дрожание рук, потливо‹ 
тости, недомогание, чувство бес! 
Эти явления устраняются или по + 
Ей после приема утром н большой дозы спирт- 
о Эв. но за это пьющий расплачивается дорогой 
РЕВ реаарашением в алкоголика. Вечером вновь 
та к алкоголю. Это ведет к очередной вы- 
Воле авало ция день — к похмелью: 
чайно онного можно прийти к одному, чрезвы- 
культурный 4 заключению: каждый здравомыслящий, 
оу Онна еловек должен выработать у себя разум- 
лог того анов отношение к спиртным напиткам: Это 
как Ушли А то алкоголизм также уйдет. из нашей жизни, 
ногие уродства старого быта. 
Олодежные коллективы, в которых имеются люди, 


по, 

зо ерженные пьянству, должны помочь им преодолеть 

31 Вреднейший пережиток прошлого. В этом чрезвы- 
передового отряда 


но высока роль комсомольцев — 
улей молодежи. 
Спешной борьбе с а 


лкоголизмом должны способ- 
употребляющих спиртные, 
тия физ- 


бака, 
соли, Клетчатку, с | 
ТОКсические вещест 

По Количестве 
по силе патолог 
и системы Челове 
проникает в орг 
ве которого им 


анизм вместе с табачным дымом, в'состё 
вещества раздра- 
том числе канцерогенные (бези 
И дибензпирен), способствующие вы 
злокачественных опухолей, много Угленнслого ае Е 
9,5% (в атмосферном воздухе его 0,046%) и 
лерода — 5% (в атмосферном воздухе ее н ериментаї 
икотин относится к нервным ядам. В › установлей 
на животных и наблюдениях над людьми раздражает 
что никотин в малых дозах возбужавет ааа 
нервные клетки, способствует учащению ке сокращений 
цебиения, нарушению ритма сердечны озит, а затем 
тошноте и рвоте. В больших дозах он тора нервной 
парализует деятельность клеток централ ойства нерв: 
Системы, в том числе вегетативной. Расстр особности! 
ной системы проявляются понижением трудосп 
дрожанием рук, ослаблением памяти. енней сек 
Никотин воздействует и на железы внутр. при этом 
| Греции, в частности на надпочечники, которые вызы- 
усиленно выделяют в Кровь гормон адренал ЕЕ 
—  вающий спазм сосудов. повышение артериальн влияя 
т Е и учащение сердечных сокращений. Пагубно влияя 


вые железы, никотин способствует развитию! У 
А половой! слабости — импотенции. | 


е опухоли и Д| 
тортани, почек. 
Уних нередко 
” ®щерогенного | 
бе из мундш 
М Очень Часто | 
00 Ронхита, со 


х 
] тетриятны н ‚за 
| 


) 

к. ицательноё рав на Рта 
Чаще отина гие составные части табачног лез 
не мб т и в организм окиси углерода Раоа 
лик Че А голодание за счет того, что у т 
Е иняется` с гемоглобином, чем ки род, 
лег 96 кровью ко всем тканям и органам чело- 

оставл 
хе сухой перегонки табака содержат деготь, 
т а обладающие канцерогенным деистви= 
ных Пс тарен) В эксперименте установлено, что У 70% 
к е вдыхали табачный дым, развились зло- 


‹ курящих воз- 
ем дольше че- 
в умереть от это- 
ие исследования 
тречаются рако- 
цевода, желудка, 


ТЫ 
" Мине с й которы 
Лоты нерам вый ные опухоли легких. Рак у 
Многе 3 кает в 20`раз чаще, чем у некурящих» 
а курит, тем больше у него шанс 
абакан го тяжелого заболевания. Статист; 
т ОО ” показали, что у курящих людей 
00 Вы опухоли и других органов 
| 


ес 35 гортани, почек. 

а | дра- Уних нередко возникает рак н 
ензпи- канцерогенного действи я экстрак 

зникновеню и трубке из мундштука. | 


ей губы вследствие 
скапливающегося в 


ого газа — Оч 

м окис о аи часто курение ведет к развитию хроническо- 

ет) та. сопровождающегося постоянным кашлем 
| НЫМ запахом изо рта, В результате хроническо- 


| тах то во 
перис о ония бронхи расширяются и образуют бронхоэк- 
стана легких ропие приводит к пневмосклерозу, эмфиземе 
Т етек так называемомуѓлегонноку сердцу, 
ется у вн сти кровообращения. Всем этим опреде- 
лос, о ешний вид заядлого. курильщика: хриплый 
с оватое лицо, одышка. 
95 7а оле курения и в возникновении туберкулеза: 
забо О человек, страдающих им, к моменту нас 
= левания курили. 
язано курильщики испытывают боли 
Цы се со спазмом коронарных сосудов, 
з Рдца. Инфаркт миокарда У курящ 
Раза чаще, чем у некурящих: 
Ма Урение может быть главной причиной стойко 
| зт судов нижних конечностей, способствую 
\итию облитери ‚ощего эндартериита. Пор. 
у ественно чин, это заболевание 
№ 


Так, 
Чала 
в сердце. Это 
питающих мыш- 
их встречается 


тошноту 
ния гастрита и 


язвы 


авер цин 
это уже Т и? но н ЛЬШ 


и 
Е о кур п‹ 
желудка, к прод х ЮР. по 
возникают гораз же у. оторые у Риљцие нн о ей 
Баз аще, екурящих. Т ши 
мер, среди мужи зболе -. "ака 1" 
заболевших язвой ежи. и 
курили. тота "Д ноне аи 
К 
»{ Р; > 0 НИ 
6 Конец, А ложет вызвать никотиновую а | рэй ПОА А тать 
лиопию. У бол традающего этим недугом, ль ие и Чем МОЛО) 
ступает частичн ›лная слепота. Это очень гроз инто! аступает 
ное заболева; І ором даже энергичное лечени кольНее Н а а 
не всегда быв ным. оно и М о: 
м 
Нередко курн говорят: «Курение мне не пре рни и 
Дит, я этого не ч ую. Вот заболею от него, тогда | атры о 
брошу». Это — самооб 


ман. Известно, что не всегда ўд | нервных и нед 
страдание, возникшее в результате кур | "0 курит. Отста 
даже после устранения этого вредного и И еще: | 
Вряд ли найдется хоть один человек с более или и Й голос 
нее длительным стажем курения, который не пыта Е 
несколько раз отказаться от этой вредной прив Б 
1,5 тыс. опрошенных 61,6% пытались отвыкнуть мт 8 

ка. К этому разумному решению почти всех привело | томе п, 
шение здоровья на почве курения. Но, к соон О. 
большинство не смогло побороть застарелую ге осаты 
Поэтому лучше не начинать, чем потом пытаться ОР Ур, Путе 
что не каждому удастся. себя |, лис, М: 
_ Курильщики подвергают опасности не только даже | № Араһо 
но и окружающих людей. В медицине появился пня |А са 
термин «пассивное курение». Оказывается, что нс М © 
концентрация никотина ‘в. организме некурящих Л ет. п Ире 6 
после 1,5-часового пребывания в накуренном и непро | Ат о 


С ч у Ма м, 250 
ренном помещении становится настолько большой, сте: | КТИ Ц м 
вызывает значительные сдвиги в нервной и других си 0 
‘мах их организма. _ 
о = В Советском Союзе ведется большая борьба с куре? 
роизводство 


а 
« табака постепенно уменьшается» 
‘плантации и соответс 


твующие фабрики плани“ 


ется излечить 
ния, 


в 
не делают к 


елей. У нас не реклами- 


иных Ц г 
<. польЗ0Ват» лия Запрещено курить в общест 
і Ы театрах, автобусах, метро) 


е и 
табачНЫ® инозалах, 


( Зд 
табачные и 
А и пишут о том, ЧТО необходимо заста- 
мал 


сить курить сигарету: Это, разумеется, 
5 редупредить появле- 


елия. 


8 
нь ПОЙ жнее п 
н у ТЬ Но наверное: еще ва 
Щид, зерно, курильщиков: Важнее потому, ЧТо контингент 
луд А ено дей пополняется главным образом за счет 
р и 
куряш 
и нотоден. етчиками космонав- 
Котино Многие юноши мечтают стать л ми, 
ім недуг № ани, подводниками. А ведь они не учитывают, что ку- 
) УГО, ме может стать серьезной помехой в осуществлении 
ика, тем быстрее 


гичное ле Е 
Чи и сильнее наступает отравление организма никотином. 
не мне а Курящие юноши, как установили ученые, часто становят- 
г нага н ми и отстают в учебе от товарищей. Врачи- 
ва № ты отметили, что среди курящих школьников боль- 
5 кта К. к. ных и недисциплинированных, чем среди тех, 
2н . рит. Отстают курящие ребята и в физическом 
фати ‚И еще: дурной запах изо рта, желтые зубы, 


более или нЕ Грубый голос — все эти неизбежные последствия ку- 
се пытался РеННЯ не делают юношу привлекательным 

привычки 1 і 

нуть от" 


е. Плоды 
" зма 


сущ 
ествую 
т 
половы о болезни, передающиеся преимущественно 
утем. Наиболее известные из них — гонорея, 


Ифил 

Чин С Різооноз. По данным Всемирной организа 

мет сохранения, в последние десятилетия отме- 

Медавн Рост этих заболеваний. Достаточно указать, что 
50 млн. больных 


о 
"Фил В мире было зарегистрировано 
А Но даже эти гро- 


ом, 250 млн. больных гонореей. - 
Капит Ҷифры не отражают истинного положения вещей 
7 алистических странах. Так, 
вкусных учреждениях США 

из общего числа имеющи 


Како 
вы 
при 
ненности Ричины 
Є, ве ёрическу ль Значи 
Ранах? Их Х заболе Е 


лерацией 1 
вания вм о 
случайных 
Этой проб 
в Англми ? 
ЛОВвой жиз; 


Циальной зр 


Ддобрачных половых 


ся. 
ты Е ьзовал 

ео а в США 50% больных сифилисом к Иа пр! 

58 _25 ле 'оказательны и публикации шведских врь о ек к 
О бое У венно Не 

й: 37% бот 'х гонореей являются студентками Г К о 

ших учеб» заведений. Бени гој 


азать также и на широкое использовюе вито, при совме 
надежных (хотя и не всегда) противозачаточных среде [№ родителями и 
освободивших женщин от страха перед внебрачной ® | убационный п 
Ременностью. Особо следует отметить широкое р инфекции и | 
пространение проституции. К ‘оставляет п 
В СССР давно ликвидированы социальные фаса т Удлинять‹ 
КОторые могли бы способствовать росту Венера 
болезней. Тем не менее мы не можем говорить ее 
дации венерических болезней, так как есть еще, КСО 
лению, люди, ведущие аморальный образ жиза х 
филисом и гонореей заражаются, как правило, те, являеї 
пает в близость со случайными встречными. Этом 
ся в какой-то мере результатом неправильного =. 
воспитания и плохой осведомленности о вено 
заболеваниях. Большую роль играет здесь злоуп состо“ 
ние алкоголем: более 70% людей заражаются В 
нии опьянения. Е ея способ” № 
Возникновению венерических заболеваний Ее 
ствует и неправильный взгляд на них как на легк лица! цч 
(чимые; не оставляющие последствий. Некоторые № 
черпая сведения от «бывалых людей», занимаются 
лечением. Все это способствует ухудшению течения 


У распространению. 
гонореи и сифилиса важно знать 


ой частой и, по-ви- 


ме] ческой болезнью. Ее возбудите- 
Й В яў ый 
б гонококк, который был открыт Ней 

опом имеет вид ко- 


Хон под микроск 
положены попарно. Жизне- 


овеческого организма не- 
(мокрая губка, мочал- 
к может существовать до 24 ч. 
при половых связях с 


является сам 


НОСТЬ ми 
о во вла 


) гонокок 
= обычно заражаются 


Несравненно 
м — через белье, мочалки и другие предметы, ко- 
торыми пользовался больной че; Преимущественно 
это наблюдается при заболевании маленьких детей, 
№ ообенно девочек, которые могут иться при поль- 
Кое испол рани ночными горшками, гд : :ились выделения 
зачаточных фе отел рол ор гвіпостели соса 
ред внебрачної & ионный а ива АЕ 
гить широкое рх Рения инфекции и рах гасе тЫ время смомецашисаа 
явления первых признаков бо- 
лезни, составляет при гонорее нес: С я 
{иальные фас © может удлиняться до В и” дней Однако 
о венериёай сбствует, в са А нескольких недель. Этому спо- 
о льфаниламидных Е ‚ применение антибиотиков или 
репаратов по поводу различных со= 


говорить о а 
ующи 5 
есть гше к), щих заболеваний (грипп, ангина, воспаление лег- 
раз жо Признаки го 
вило; те; ля! реа нореи у мужчин разнообразны: Первона- 
Это . икают зуд в мочеиспускательном канале и 


Легкая 
ЕА прн с овонспускании. Вскоре появляются сли- 
рвые аан нойные выделения. Весьма важно в эти 
своевре развития гонореи обратиться к врачу, 
строму менное лечение способствует относительно 
регрессу первых симптомов болезни. Если это 


1 рем. 
лия Упущено, то боль и резь при мочеиспускании уси- 
Это — све- 


кется, выделения становятся обильными: 

елее Рая гонорея передней части! уретры. Гораздо тя- м 

про становится картина болезни, когда гонорейный 
несе переходит на заднюю часть мочеиспускатель- 

а 0 канала: появляются боли в конце мочеиспускания, 
Иногда и несколько капель крови- 6. 

Гонорейный процесс может, охватить семенные | 


так 


ш 
острую боль во 


Ние придатков в 


Зоидов, они 
мия). Наконец, извест 


Ны случаи 
ли в русло крови ив 


ание излечимое. Однако успех ль 
точного диагноза, который на осно 
и других исследований может поя# 
Кстати, гнойные выделения из уретру 
при гонорее. 
Е самолечение, которое 
тушевывает основные признаки гонореи и значит 
задерживает процесс выздоровления. (пример: 
В период лечения и вплоть до снятия с учета ерке 
Но в течение 1—3 месяцев) больные должны мо Е 
ваться от половой жизни. Это важно не только дл 


ия 
овлен 
дупреждения заражения партнерши, но и оздор 
самого больного, 


чения зависит от 
нии лабораторных 
вить только врач. 
бывают не только 

Вот почему не 


аюке 
До полного излечения ни в коем случае нельзо еса 
спать в одной постели с детьми. Необходимо полам 7 
ся индивидуальными мочалками, полотенцем, 7 ої 
При ‘заболевании следует полностью ав 
приема водки, пряностей. Аккуратное лечение г 
ведет к полному выздоровлению. 6 льной 
Наконец, считаем необходимым указать, что бо тах. 
Щить врачу о всех своих половых контак 


е 
ленном источнике заражения сроки Нобл 
Ния над больным гонореей Удлиняются до 6 месяц 


8 прошлом 08 
нцузская, неме 
та называться ПО И. 
теде, богиня любв 
060 заставила Си 

возбудителем с! 
трытая в 1905 го, 
"а при высыхан 


отч еи 
Ң ча 
а анти о 
маст гиби, 
крсте ‚ (Оты 
Рон, 


наиболее тяжелым венерическим 
НЙ ватели считают, что он был 


" 4 с едо е 
ю У — офи" „Одни ини в 1493 году экспедицией 


к . ие 
тан, ий Раропу МЗ, на писателей Древней Гре- 
пон № Колумба, АР ги мнениях которых можно найти ‘описание 
льно Ч ИМ, жи и костей, напоминающих проявления 
] об ель А рен" о говорит о давнем существовании сифилиса 
попи ани та Во всяком случае имеются аточно досто- 
гда го ют м ры данные об эпидемии си В, в жоба Фрау 
ения окон цузского короля Карла У!!! еще в ХУ в оке. в геа 
ольн то ифилис был впервые обнаружен У 
х ) м " Я х е названия 


гоноре м В прошлом болезнь им 
'ретры м французская, немецкая, и 
па называться по имени па‹ 
генде, богиня любви Венера 
собой заставила Сифилуса 
е. Однако стека Возбудителем сифил ледная трепонема, 
‹оторый на ое открытая в 1905 году Шау маном. Вне орга- 
М Иизма при высыхании она г о во влажной среде 
аний МОЖЕТ П сохраняется довольно дл 
целения из УР: Источником распростр 
я еше всего : передается поло- 
целуя 88 днако известны случаи заражения при по- 
окурки, Е ре общие стаканы, зубные щетки, полотенце; 
Щины, и ную помаду. Кроме того, беременные жен- 
лезнь Еародающие сифилисом, могут передавать бо= 
Ик 6 мству мЕРЕЗ плаценту. 
една, ный период при сифилисе составляет в 
чают ЗЕМ недели. В последние годы нередко отме- 
Цев, Э ние инкубационного периода до 3—4 меся- 
0 асти объясняют применением уже после за- 
антибиотиков (по поводу других заболеваний): 
на а, месте проникновения трепонемы возникает язва. 
пе Как правило, безболезненная, с ровными краями, 
- ая на ощупь. Отсюда названне — «твердый шанкр»: 
нең ервичный период сифилиса. На данном этапе трепо- 5 
нему можно обнаружить Уже в близлежащих лимфати- и 
ческих узлах. Следовательно, сифилис ‘является за 


рганизма уже в первые недели после а 
е" А 


ом она ста- 
Согласно ле- 

за насмешку над 

5олезнью. 


ции является боль- 


ЧНием всего © 
ния. = м 


произо 
половы 
инфициров 
Определить п 
ли поражен, 
Узлы, то язву сле 
Шанкры ‹ ыч 
10 и более. О, 
ляться причин 
Если мужчин 
себя первые прс 
да в состоянии это оп} 
полагается на шейке 


ся на 


подчелюстные лимфатические 
кать в полости рта, 


чны, но иногда их бывает 2—5— 
›езболезненны, что может я 
его обращения к врачу. 

! довольно легко могут обнаружить | 
сифилиса, то женщины не всёг- 
делить. Так, шанкр, иногда рас 
матки. В этих случаях увели 
ся расположенные глубоко в полости таза р. 
ские узлы, которые остаются незамеченными т 

В первичный период сифилиса у мужчины мод ст 
людаться разнообразные осложнения. Наприньй ИЛИ 
кает крайняя плоть, вследствие чего ее невозм злоупот 
трудно открыть (фимоз). У лиц ослаблении в раз 
Ребляющих алкоголем язва может увеличиват ния близ 
мере, углубляться и вызывать большие разруше 
лежащих тканей. 

ИИ не следует заниматься самолечением. 
смазывание шанкра различными мазями может У 
его заживление, но заболевание остается и прод и без 
прогрессировать. Впрочем, язва способна зажить 


енно 
всякого лечения. При любом варианте неполноц 
_ Чченый или нелеченый 


вторичный период. В 
щее наблюдение. 


ь- 
ой В., 16 лет, находясь в летнем оздоровител 


г я 
ре. имел связь с неизвестной женщиной. Спуст 
ели на его п 


‘очертаний. 


тения 


Хотя 
рите 


еду 
качестве примера приводим с” 


размером 35 мм, безболезненная: 


ой 
ит В 
первичный сифилис переход 


половых органах появилась ссадин 


Ро периода сифи 
еповть и развиват! 
31-й недели г 
ых офилисом ПОЯВЛ: 
К становится ПОЈ 
Уивнейшем (на 5— 


16ке узлы — локт 


циновой эмульсией. 


о собственной ини- 
ла, и В. о 


о/-ной синтоми 
он п 
Ссадина зажи 


еп И абыл. 
анин 3 вища В. появилась 


коже туло 


а ПИЯ" дествов 
е СУЩ а месяца на 2 Е 
Т, Сая А82 № торой он обратился в кожно-венеро 
по ВА р На основании клинических данных 
ческий ДИСП 9 У ИЯ 
79 ГА к раторных исследований (положительная ре и р 
ил влен диагноз вторичног 
ло мана) У В: был устано д Р 
тны Я го сифилиса. 
= ел Вим образом, самолечение (смазывание ссадины 
ти } > синтомициновой эмульсией и прием эритроми- 
С бу ной синтомици у | т 
гда их б, _цина) привело к быстрой ликвидации проявлений пер- 
іны, Что вичного периода сифилиса. Болезнь же продолжала су- 
як врач № ществовать и развиваться. 
у нази недели после возникновения язвы у боль 


о А 
и вых сифилисом появляются измене 1 в сыворотке кро- 
становится положительной реакция Вассермана. 
цанкр, иногда ри В дальнейшем (на 5—6-й неделе) увеличиваются лимфа- 
чаях увеличив" ческие узлы — локтевые, шейные, подмышечные и др. 
таза, линфат®, 9 рни период сифилиса продолжается 6—8 не- 
енныни бові, а ранне необходимо, чтобы больной обязательно 
кчины мог! ме именно в этот период, на первых этапах 
Е сифилитической инфекции. 
Мазется пе о месяца после появления шанкра закан- 
Филис, ЭБ ный и развивается вторичный период си- 
льного, Он ое всего отражается на самочувствии 
ауры, об ачинает жаловаться на повышение темпе- 
ловные Бау слабость, бессонницу, ночные сильные го- 
р боги в костях и мышцах. Обыкновенно 
Самые ха масса тела, развивается малокровие- 
а перные симптомы вторичного периода — 
С ейшие сыпи на коже и слизистых оболочках 
вы аленьких круглых или овальных красных пятен, а 
пе мых розеолами. Они расположены преимущ 
че, на животе и груди: Такие пятна могут даже 
Мения исчезнуть уже в течение нескольки 


ў 
„. ИНогда появляется и другая сыпь 
да появляет. р н, 


ПРиятн 
и ЗУется у нь Иа "ва 
Вследстви относите 
8 Области Б 


ь сифили 
тиче 
Размерах их Поверхность 
щие Папулы, или Широкие 
вычайно большому Ссодержани Я 
Кому располо» 2 В 
с южению сл 
ЕС Расположе Ужат главным истоЧ 
ст Т чфилиса половым путем 0; 
Ь Е оричном с 
н. п во “тоРичном свежем периоде болезни Е 
ь иногда Де гнойных пузырьков, ке ни 
всему телу “У в этом периоде 
сы. 


Пятна и п 


ап зникают не только на коже, но 
ГУт быть и на сл 


зистой оболочке губ, полости рта, 
ласти миндали, (сифилитическая ангина). Часто по я Чи тервых де 
ются голосовые связки (осиплость голоса). Эти бол Бгмуренних о 
ненные явления чрезвычайно важны в эпидемий т коң | 
Ческом плане, так как свидетельствуют о большой зар № а сво 
ЗИтельности больного, который в таком случае стос 
Распространять сифилис не только половым, но и 
половым путем. : ледно 
Просуществовав несколько недель, сыпь бст 
Исчезает. В дальнейшем возникают рецидива ои < 
. Го сифилиса. Часто они. провоцируются механ | 
Раздражителями. Именно этим объясняете и 
НЫЙ возврат болезненных явлений во рту (ос эх 
Г Рящих), на половых органах, голосовых связк о 
заднего прохода. Чем больше времени проходы р 
а заражения, тем реже становятся возера Е 
д промежутки времени между. нае, с 
эворилось, больной, ‘находящи! сяде 
лезни, иногда и не подо 
То же самое может произой 


во 


который во вс 


г 


литическим пораже- 


е сифи 5 
вю отрицают бывший 


На страл очень часто 

п о ной С Те Нельзя предположить, что все они 
м тен ране иф Ее от истину; скорее, можно допу- 
Ы? |енвнер аали сифилисом в такой форме, что 
мы 6 Ш Он же не заметили признаков болезни. 
8 х менне А периоде сифилиса поражаются не толь- 
Уң ТОРИНО тые оболочки, но и печень, почки, глаза, 
Тең о Ве изленения нервной системы в этот период мо- 
сав и выявляться лишь при тщательном 


тпротекать скрытно 


1) 
Ков Вы еследовании. 
Е вторичный период сифилиса продолжается в среднем 
зни зависит от 


асе 

А 8Ы ма 1-5 зет. Все последующее течение бол 

чества лечения и соблюдения больным режима, назна- 

Ко На коже) ченного врачом. В неблагоприятных ях сифилис 
переходит в следующий, третичный, или гуммозный, пе- 

ооа который во всех отношениях гораздо более серь- 


на), Часто п 

лоса). Этк 77 езен чем первых два. В этот период преобладают пора- 
в эпидемии ИЯ внутренних органов :или нервной системы, кожные 
- о большой зй ления весьма своеобразны, могут симулировать раз- 


лич 
случае | Ее (опухоли и др.) и, как правило, заканчи- 
вым, НОЙ р еманмем. 
Татъся на т бугорки, которые могут распола- 
кают гуммы. Э іх участках кожи. Более тяжело про- 
вают С ти узлы в количестве одного или двух 
Мотной кон овенно величиной с куриное яйцо, сначала 
и превраща систенции, потом постепенно размягчаются 
"Рутые к тя в язву. Последняя имеет характерные 
Чолько Зд я, грязное дно. Гумма · распространяется не 
тельных поверхности, сколько в глубину, и ведет к зна- 
пЮбленны обезображиваниям. Печально то, что ‘ее из- 
редко КА местом расположения является лицо. Здесь 
“длооб следствие распада костной! ткани образуется 
7 ющ Разный нос. При этом в носу видна только одна 
нении ая язвенная пещера. При дальнейшем распростра- 
ни процесса образуется одна сплошная полость. Воз- 
дла = картина, неприятная для окружающих и имеющая 
ма амого больного серьезные последствия: принима- 
Я им пища выходит тут же через нос, может попасть 


в 
Гортань. ї 
Понятно, что все эти явления имеют место только прий 
пр 
ў 
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Ольного предст 
ав И" СЯ 
ражение аорты, основного КРовеносного сосуда че а И о" ыв 
Сифилитический процесс уменьш 798 а у А 


Результате чего он 


"ичность в И 07" иче 
: ам Давлением текущей наи ои 
Сердца крови мешкообразно выпячивается и Образует № ды КР 
так называемую анев: Стенка аневризмы все бо- И про 
лее истончается и концов под влия 
разрывается — , 


Таковы тяжелые 
случайной половой 


НЮ! | 
' неполноценного лечения пер- | сом во 
вых проявлений су, л вже в3 
Третичный период 1 наиболее опасен для 
Ольного (вследствие 


А О 
ния самых важных для КЫЙ СЕДЛ 
‘шее раннем пе 
гуммозный период си- зе черепа, 
‚› довольно трудно. Редко зе муовых о 
10 конца своей жизни сог 
•[•) третичных проявлении. 
пания гуммозного периода пов- 
торяются через бол и менее продолжительные про- 
межутки времени на протяжении 20—30 лет. Иногда же 
спустя 30—40 лет ние которых у больного не бы- 


жизни органов), но 

Как же Долго продолжас 
Филиса? На этот вопро 
бывают Случаи, когд 
вершенно свободен 
Однако чаще всего 


с от 
а боль 
от каких- 
высы 
ее ил 


и, легкие. 
и (чаще вс 


м 
ы, {К С) 
Но 9 (4 бо- 
б р оявления 00 
ос 70 н), у разнообразные пр 
но 1р 1) тс 6 о на ладонях и 
ае» 70 04 бнаруж" на коже, 0С0 енн 
у ве “осу та А 2 на имер! ырьковые высыпания (в ря- 
Аав ле Эла им е позднем перио- 
Ачи еен ОКУ отаев сыпь 
х ане! А у | сани реба а слизистые оболочки. Больные де- 
ў а И 1 
Под Ри’ 95 м, № цасто п а ‚шать черес нос, ‹ак страдают 
а вл, МЫ Ры оне могут Аъ и 
зс М 7 5 и таобЫЧН м специфическим насморком 1оэтому они С 
ли ерт, "енд & |" октерны | ас виб спыш у них хрип- 
Е Моле Гь бод | 74 и сосут ГРУДЬ, КР шн носу Воо а 
Ннор Ноў воа 1и вследствие распространения сифилитическог р 
лечене а слизистую оболочку горта 
б. АСА Гат й ис может п только 
Оле %. врожденный сифилис может 1 т 
самы Опасен аннем детском возрасте, но нее — 
х, важны, Аи | „5_10—20 и даже в 30 лет. П; зовать- 
о Ам | ся характерный седлообразнь гат разруше- 
Е период о. нияв более раннем периоде ! к ненормаль- 
О трудно Ре У | ное строение черепа, плох р‹ недостаточное 
а своей у развитие половых органов ь в роста 
Вследствие поражения мозга м Л судороги, пара- 


(чнь 

их проявления, 

Ого периода пон личи, иногда слабоумие. 

лжительные про- Степень развития болез: явлений у детей с 
зрожденным А 

) лет. Иногда ж | лечения их ин -дшествовавшиа 

| дителей, особенно матер 
больного не 6% беременности). Д, Сэсавенногмах и, (до и во время 
и, внезапно на! О ле . оказано, что энергичное и продолжи- 
чение матери дает обычно блестящий резуль- 


илиса. | тат — рожде 
остаточном 16; Д е совершенно здоровых детей. 
м 
| следующим об сифилис? На этот вопрос можем ответить 
р о том, игре тесу разом: если больной своевременно обра- 
редаче боле? у В Ве дицинсной помощью и строго соблюдает 
на са ечивается. 
ная В! их 
план боль | мо ноз. Возбудителем болезни является влага- 
з ли 0. боль" ЛЕЙ трихомонада. Это простейшие одноклеточные 
Кровь та і а роорганизмы, имеющие жгутики. При высыхании 
хет, котор 8 Монады гибнут через 4—30 мин. Во влажной среде 
сные < и к и др.) они сохраняют свою жизнеспособность 
ечение 1—2 ч 
особен Е 
к Е огибнУ!? Заражение трихомонозом происходит, как правило; 
берём половым путем, лишь в очень редких случаях возможно 
е 2 ес"? неполовое заражение — через предметы, которыми 
ы м, пользовался больной?человек. 
рож Инкубационный период колеблется от 3 до 11 дней. 
ново 
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Развитию заболев 


тельные процессы моч 
Проявления т 

могут быть в} 

Очень скудные либо 

луются на резь неприятные ощуще 

поражаться задняя 

Шейка мочевого леза; се 


ЯХ возникают 
осложненную гонорею 


ное обращение к врачу способствует 
переходу ‹ << | 


1хомоноза в хроническую форму, ин 

часто протекает без выраженных 
'еһии. Однако периодически наступают ях предуп 
никают неприятные ощущения вуретре, |1 и 
оче- ми заболеван 
ия умеренная резь при м ре член 

| 
ии. м и все) 
Диагноз трихомоноза устанавливается на осно реи боа 
Е < ет 
обнаружения возбудителя в отделяемом из Урата НОЙ рь 
секрете предстательной железы, семенных пура б р" 
семенной жидкости при микроскопическом ис ФСР: к 
нии или при посеве на питательные среда ет раньше | 
Трихомоноз — излечимое заболевание, ощью, теж ер жения 
й П 

больной обращается за медицинской В ЕРИСА те е свобод 

быстрее удается достичь выздоровления. овой ЖИЗНИ! Ма 
чения необходимо воздерживаться от полон лечение | р К 
Кроме того, весьма важно одновременн ение 
обоих супругов. НИЯ СССР ых 
Для борьбы с венерическими заболева ане развита м ени 
созданы все необходимые условия. В стр: офилакти- Км ем 

широкая сеть специализированных лечебно-пр 


ские диспан: № 
ческих учреждений: кожно-венерологиче ] 
серы, венкабинеты. 


и . Ау Ко 2 
Ук 4 чник т Й 
азанные учреждения выявляют больных и исто ме 6 


ные пу зырьки 


ки я; 


ичек, В этих случа 


симптомы нающие 


Не‹ воевр.‹ 


В этой стадии 
внешних прояг 
обострения — 


появляются выде 
испускании. 


но, 
их заражения, проводят полноценное лечение, совм четан 
< акушерами-гинекологами и другими специал | у аут лу 
проводят широкие оздоровительные мероприятия: Ао "ра, ед 
Однако указанная профилактическая работа лече ой № м р 
учреждений может оказаться недостаточно успешн 


если отдельные лица будут допускать аморальные п03 
ступки. Лишь отказ от внебрачных случайных половых 
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М 


‚ается на основа 
яемом из ре» 
менных пузыры 
‘ческом не 


сянаиболе 


венерической 


Следует т 
половая Связь, 
з пункт противо 


п 


венерическои 


еверным спосо 


тем не мен 
рязной посудой, 


бом предупрежде- 
болезнью. 
венерических болезней 
ее необходимо избегать 
чужим полотенцем; 
тами личной гигиены. 
чужих сигарет, по- 


злась случайная 
о обратиться 
о к врачу вене- 
ое учрежде- 


рологу, Тем более нужно обрати 
е. если на половых орга! тых оболочках 
появились язвочки или раз» 

В целях предупрежден, ‚анения венери- 
ских заболеваний боль! ние. имеет также 
обследование членов семьи зараз я, всех беремен- 

служивания. 


кых женщин и всех работающих в е 
Успешной борьбе с І % 
[ствует и. наше законодател: Согласно статье. 
5 УК РСФСР: «Заведомое поставление другого лица 
5 половое сношение или иными действиями в опас- 
гад Я венерической болезнью наказывается 
вс ободы на срок до двух лет, или исправитель- 
к. ами на срок до одного года, или штрафом 

рублей. 

Ражение другого лица венерической 
а знавшим о наличии У него этой болезни, наказы- 
лишением свободы сроком до трех лет, или испра- 

ельными работами на срок до одного года». 
Роме того, установлено, что уклонение от лечения 
Черической болезни, если оно имеет - место после 
в Преждения, сделанного ортонами здравоохранения, 
ЗЫвается лишением свободы на срок до двух лет, 
и исправительными работами на срок до одного года, 


М штрафом до ста рублей. 


заболеваниями 


болезнью 
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р Ровенная бес 
ее, хотелос; бы поговорить О самом Е] жя Е перц ле 
как для к: ог ) иа 

ак д ка молодого Человека, таки | А ИЕ 
нашего щ \ В Целом — о семье Ни № 
леюще 


тв. : ‚ подготовке взрос. 
У юноши к ее созданию, Вопросы, которые мы 
сейча‹ бсу› + (< 
Я 9 созревании, 
любви, , гиене 


'гиене, предупреждении различных 8 
заболе ) Сют непосредственное отношение к 


выполне, из вас важнейшей социальной 
функци! семьи и воспроизводству рода и — 
человечес; ЕА бњ, 
Каковь ра нные мотивы, побуждающие Ес альнтересов 
? емена Г 
и девушку вступить в брачный союз? Во все зра любовь. 270 одиночеств 
рили, что таким мотивом является истин сть. 


= ЮЩИХСЯ 0 

А если взаимность, обоюдная любовь т 9 й 
невозможны, кого предпочитают язорар или ВВ ъа обес 
Этот вопрос мы задали 527 студентам и полу овы 


ь бл. 5). М. - 
любопытные ответы (та ) та площ 
р т м. 
= ых мотивах отъ ск 
ты на вопросы об основн Оро 
г ть вступления в брак | вы Н 
ақ 
ИА о 
№ 6 
ырақ р 
Мено 
Категория опрошенных л" ыр уа 
С Чей е 
к < г к. Чие 
х то Ід 
Мужчины холостые ......... 12,50 КА Уаоь м 
Мужчины женатые ......... 15,38 — 8 ЕСА с 
Женщины незамужние ....... 96,43 95 15 | цу ЕИ И 
Женщины замужние . . . . . . . . . 2,5 , своего 5) тс 
И на определить А КС 
Как видно, холостые мужчины не сумели р' женаты. А7 Т < | 
шения к основному мотиву вступления в брак, а м бт 
но, чли бы жениться на любящих их женщинах. РЕ " Мас < 
твенная переоценка взглядов произошла у женщин: А но 
м мы 


же если не поль- 


м бви, да 
! ои ар ть в брак 
чтают © едпочли бы вступи 
| не остью, а замужние пре 
Н! и их. | 
У се 1 а торый ПОТ ения С. И. Голод показали, Что | 
ком" Ссл 
ео іе и, тол тичеСА  пругие мотивы лежат в основе брачного | 
и 
ўа зар льКо любовь, Ва А } 
" Под ют, (табл. 6). Таблица 6 
пр Го 
Ось х 
! = з ак. 9% 
ИТии Ў А Мотивы вступле ния в брак, 2 і 
еи а | яў 
‘но азу БГ 
е о тица 
ей Тноще Мотивы Зы 
Ишей с | 
Роизводс Чнальныу лны | женщины 
ИИ - Гы 
) | 
УЖдающие юн Пюбовь..... , | 495 
| | 
все времена гок | 00"0сть интересов, взглядо! 26 + 28 5 
истинная любов, ето одиночества Ре 47 
вь встречаю уо соста, 1.0 24 
орать в (супро! р отредания У 21 
г получили весьма (хены) обеспеченность 
У | 31 
Наличие жилплощади у будущего м В 
Таблица? зы) . 
А ЯТНОСтЬ С . 
корого рождения ребенка А 
ах Ш р дения ребенка 6,7 43 
х МОТИВ Ные мот , 
в Т А | 0,6 3,1 
ак 
у НИЯ в 25 образом, наиболее частыми мотивами вступле- 
5 рак являютс . любовь и общность интересов: 


Ответь, Казат, 
ельно, что у женщин оба мотива, и особенно 


вый, выражены более явно. 
`нейшие исследования показали, что из тех опро- 
‹ кто мотивировал вступление в брак любовью, 
ог г удовлетворенных брачной жизнью оказалось 
%, а из тех, кто вступил в брак на основе общих 
зь з и интересов, — 40,4%. Отсюда можно сделать 
о, что поиск в период ухаживания любимого (лю- 
бщность интересов 


Мон). с которым обнаруживается о 
Потребностей, более надежная основа супружества, 


М страстное любовное влечение. 
Любовь, оказывается, является существенным осно- 
нием для брачного союза, но еще недостаточная 
Гарантия его стабильности. Последнее зависит от собствен- 
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поддержива 
В год, в два 
Уничтожила 


"Однако, не | 
привычке — дружбы 
Первый супружества — это только первый этап @ 
построения б, ого 


здания семейной жиз 


р ни. Вступив: № 
шие в брак Е в и 


течение этого времени в сфере 
взаимного эмоци нально-полового влечения и удовлетво- 
Рения. Если фунд: ментом этого здания является истин- Сака ж 
ная любовь, а обленность или влюбчивость, здание ПТУ 
постепенно п ретает устойчивость, над первым этажом Ге 
надстраиваются новые этажи — духовные, моральные ри маю 
Внешние толчки в этих случаях оказываются относительно Ш нашей стр 
безопасными. Если же этого нет, если здание тоса рэе об 
на зыбком фундаменте одного лишь сексуального ме К 
ния, которое вскоре рассеивается, как утренн д рее 
малейшие толчки способны превратить мк сосуще- 
в руины либо в тусклую камеру для тагои людей: 
ствования двух объединившихся в’ одно нол в брак 
Не могут не браться в расчет при и удача 
особенности темперамента. И хотя не искл ах, тем Не | 
при явно несоответствующих темпера ааа по 
менее предпочтительнее сочетание более 
типу нервной деятельности одем как со! 
Важен и такой физиологический фактор, ә 
шение возраста жениха и невесты: Оно долж щим" 
по мнению ученого К. К. Скробанского, следу 
Женщина 


Го нозр: 
Рассм: 


Утем вр 


отно А 
ыты № 


Мужчина 
18 23 
21 27 
24,5 31,5 
31 39 
55 45 
49 ` 63 


і с 
я нти Удома 
обчисс а = 

‚Здание 
ЗД первым этажом 
ные, моральные 
тся относительно 
дание построено 
суального влез 
утренняя Дык 


остного соси 
‚ целое ря 
уплени дача 
ключена нае 
е, те. 
нтах, по 
3 близки 
2 С, 
с007 
р, кака бы?! 
долж а РМ 
слеАУ 


ное гнездо 


ляется, что у вступающих в брак играет 
тэа ормировании гармонических отношений 
аиан фактор, сколько психологическая 
умение создать в семье оптимальный 


м предс 

щую РОЛЬ в 

Аў ЛЬКО возр 
е местимость, 

енный микроклимат. 


Би? й р Плат 
внегреческий филосоч латон счйтал, что же- 
едут в возрасте от тридцати до тридцати пяти 


МИТЬ же, не женившийся по достижении три- 


лет. Ослушник 
"пяти лет, ежегодно должен в наказание выпла- 


вать определенную сумму, чтобы ему не казалось, 
жизнь прин облегчение и вы- 


осит 


будто холостая 
тоду. ч 

Согласно действующему 
нимальный возраст вступак 
ской, Молдавской, Армянс 
ных республиках женщинам 
с16 лет. 

Судя по имеющимся д 


‚й стране закону ми- 
с — 18 лет. В Украин- 
‹оторых других союз- 
ется бракосочетаться 


анным, средний брачный воз- 
рат в нашей стране с ‘лся за последние 8 лет на 
4 года. Это обусловлено акселерацией, снижением 
Призывного возраста, некоторыми другими факторами 
К может рассматриваться как положительное явле- 


ме 
Кеча тем вряд ли следует одобрить бракосочетание 
Г ‚ Не достигших социальной зрелости. Имеется 
рел? не только приобретение профессии и устойчивого 
фе ального положения, но и четкой линии поведения 
мых жизненных ситуациях, умение объективно 
вать возможности и поступки не только других 
Дей, но и собственные. Следует также учесть, что 
ТИ, родившиеся у совсем юных матерей, недостаточно 
Знеспособны. , 

Оздние браки также имеют отрицательные послед- 
ИЯ: родители состарятся, когда их дети будут форми- 
Вать свою собственную семью, а ведь молодожены 

первых порах будут несомненно нуждаться в по- 

мощи. 

Из указанных соображений можно считать наиболее 

мальным возрастом для вступления в брак мужчи- 


Пти 
№» — 23—24 года, а женщинам — 20—21. А как быть, 


\ли ОН и ОНА еще не завершили своего образования? 
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е (0 дру ‹ 
Дентов Указали, #000" Ивом К 
иял на их Успеваемость, 29,49% отметили и! тер Л ьноС 
Улучшение Успеваемости После вступления в брак и лишь Ро ажител ре 
9,1% — ухудшение. РР, легче 
ПРиведенные и Аругие социологическ 


ния полностью 


опр 
сочетания студен 


‹ я 
ие исследова- Ари безапелл 


авдывают Целесообразность брако- 


Г ости, 
ЛЬН 

тов старших курсов. докелате по-мое 

50 н будет е р 

Й йе 

уши» давай ещ 

т, 

Итак, пришел долгожданный день релстраш Хе воспитатели · 

а затем свадьба. Чего греха таить: в силу обычаи їшечание мужу, на, 
| й орой и стрем р уе беке 

обоснованных традиций, а л одо- А добрый, хо 

с ане несет мещанским душком, родители молод авы. хо 


весь СТО Я е 
женов Часто превращают свадьбу в пир на ЛКОВЫЙ, за 
мир. 


ра- 10е: «Нико 
здо Реж 
е ьбу деньги гораздо ў де ту 
Однако Е путешествие а 

зова 
циональнее исполь 


е в ХУ! веке ани Че толь 
НИИ 6 обычай Е Е. РЕ т одни, М а Интоң; 
С даны с психологических позиций: а начинают | на 
и оправ ос 2 
знают дру наычек, м 
е супруги лучше у т с 
а, новой обстановке, т, самый “ 
СЕ мьях. Это еской 
ими в разных се Я супруж и 
приобретенных 3 м ое = 
светлый и радостный период м, И канда МАСАМ од 
жизни получил название медово а ЕЕ предан ГМ 
нежности и лю ' АУ проц 
его день — всплеск » еа с х 
о Но он знаменует собой и подо гармоничных М месса 
но Ы ования прочных нравственных ой преданнос 
ЕБрИнрова общности взглядов, взаимн н прен 
Балин: сопереживания. Ведь не р упряжку»- 
ИУ о «с; пруги» означает «впряжение в С 
БЕ. т в первую очередь о налажив: 


0 

Ой ыственным 

е; 27 со свойстве 

НЫХ азной срела икроклима гом. 

Аа нравственны № м о нелегк‹ и требует 

— дело не ас 

ность Ао ыковка» характеров — Аб. взаимном воспитат 

речь иде! = процесс, он 


рақ ИИ и любой другой воспитат есеи 
Оги "е ия ается В терпеливом к сео‹ ЕЕ. 
ре тельности, возм 
О льду лементовраздражи 16 уждение 
Разность е Сюхный вопрос легче рен" суеш 
а ‚лляционн‹ ; С 
а есл НЯ на этом 
Й тель ‚ если 
м 6 оему ‹ Быть может; 
асаиваю и будет по-моем охаш 
Й 3 за» 
з ошибаюсь, давай еще раз ‹ 
«против». 
день репер Опытные воспитатели считают, чем сде- 
ысленн‹ ить себе, 


и 
в силу обЫМ ® | ат, замечание мужу, надо 


Ему не скажешь: 


орой и арка ЧТо это сосед, добрый, хоро! у 
‘‚ родители ноа "Колька, бестолковый, заче 1 ешь!» Обраще- 
Ўв рн №е будет иное: «Николай, по› га, подумай еще 


стественно, что 


Разочек, прежде чем решиться... 
Имеет значение не только само содержание обращения 
НЛи замечания, а интонация голоса — резкая или мягкая, 
Товелительная или просительная. 

как благотворно влияют на взаимоотношения 
о в процессе адаптации вовремя сделанный комп- 
т слова благодарности. к сожалению, далеко не 
рт ружаские пары в полной мере оценивают важ- 
Бн правления взаимных знаков внимания для уско- 

роцесса адаптации, духовной «стыковки». 

о5о ускоряет процесс адаптации, а на первых 
ыы способствует уступчивости — своевременному от- 
пению от позиций, которые занимает один из супру- 
А и яростно их защищает. Уступка — это не: слабость, 
проявление любви, глубокого уважения и преданности 
р идеалам и целям, ради которых был заключен брач- 
Здесь уместно вспомнить совет, который известный 


Й 


1983 


2 
Г, ис и 
ему т нот а? п [ 
Ласков к своей ЫНУ пе - тен мо ыо 
ОДНО злое слово не забывае о“ Невесте и адьбоў, и 100, иат? но 
незамеченным п адд ается но и добро И, Что нА Ы але 
· Питайте доверие р Ост ИА! ентР её 
те из Виду, что всякий ; Є ` друг к друг не ется РА вй а Ш 
Не в духе, сам не з. ет Право быть Время о "Пускай уе озниК ото" 
7 са, не зная причины, и что Т времени К 3 п 
еобходимо быт: и в таких случая ГА о ПО атизм 
ТИ слова М ВИ 5 другу», е автом кн“ 
р нные почти 00 л Т то 
емлемы и се ет назад, при. 020", ие С ) 
р! тесе чески 
мах Ме, ливаю! 
ап обу забо є 
сзональнь о 
н о р Они, в свою 
© вот созд ‚я, завершается Й дк р: 
е; первый и на- будимость, 
Ччинается тор ‘естной жизни. Иранская 010 Это ещ 
пословица глас 'й месяц супружества — 201108: 
Только м 


сяц — месяц полыни», 

врвых недель супружества; 
бы только в угаре эмоцио- 
тупает некоторое успо- 
еская «стыковка» может 
Часто все начинается 


Д 
когда молодожен, 
нально-телесных 
коение и дальне 
протекать несколь с енно 
с самых примитивных размолвок, 


а, действ 


ений 


И поводы для размолвок чаще всего не носят ни- 
какого принципиального характера. К тому же потеря 
в порыве гнева трезвости мышления не способствует 
основной цели спора — логически убедить другого СУДЫ 
в своей правоте. Даже если высказываемые мысли сорай 
ведливы, форма их передачи в виде выкриков и 
протест у партнера по спору. Это естественный п 
физиологический закон передачи возбуждения от одно 
человека к другому. Амбициозность усиливает разр! А 
между позициями каждой из спорящих сторон. В конца 
концов резерв доводов, а иногда и оскорблений исчо 
вается, накал конфликта начинает постепенно у 

Подобная эмоциональная вспышка оставляет Ка 
У одного, так и у другого «противника» тяжелое чувство 
неудовлетворенности, своей вины в возникновении конф- 
ликта. Каждая ссора оставляет пусть небольшой, НО. 
неизгладимый след в душе человека. Кроме того, нельзя 
Е вать со счетов, что стрессы оказывают отрицатель- 


тор наносит грома 
ии, ранее обуслов! 
СиВенно, что по! 
трудно, Однако п 
Мучности, снисхо | 
количеств 


ести 


овека, даже моло- 


м любого чел 
пособствуют выра- 


ганиз 
частые конфликты с 


0 ен 
Ў му же 6 вно скверного стерео- 

Ы, деленного и езусло р 
р Я Что кать тормоза» по любому мало-мальски зна- 
{ Уг к воду: Психиатры объясняют это тем, что каждая 
чту 1 ет в центральной нервной системе довольно 
и ая Возникающее новое нервное возбуждение 
Д бегает Уже по протоптанному пути; развивается, 

у образом, автоматизм поведения. 

т Похологические столкновения создают дисгармонию 
азличных человеческих отношениях, в том числе 
интимных, обусловливают развитие неврастении и дру- 
Ршается ге ТАХ функциональных заболеваний нервной системы; серд- 
Най жизн айа {9 сосудов. Они, в свою оче ут за собой повы- 
месяц с ресе | шенную возбудимость, ра „тельность, бессонницу 
Упружесь = | многое другое. Это еще в степени усиливает 


взаимопониманию, 
ей бү ый союз. 
ежать конфликтов 
м желании супругов; 
к чужим недостаткам 
тных ситуаций до ми- 
Е р сылка для профилак- 
ологической мости, которая чревата 
‘(ерьезными последствиями. Об этом следует помнить 
фтором, третьем... пятом и всех последующих месяцах 
супружества. Но наиболее критическим является 


— месяц Полн, 
х недель Супруместь, 
›лько в угаре зној 
упает некоторое уси» 
сая «стыковка може! 
Часто все начинает 


накал ссор, наносит гро! 
грмонии, ранее обусло 

Естественно, что полностью из 
зсемье трудно. Однако п 5 
санокритичности, снисх 
можно свести количество 
мума. Это — важне 


дить АРУ" сли С 20 год совместной жизни. Это фундамент :строя= 
аемыё Е И 0 Ося многоэтажного здания брачных отношений. И от 
выкрики й по! то, насколько он окажется прочным, зависит долго 
тествён" тойо? 9те всего здания семейной жизни. 
а дения о ра рмонинный дуэт двух людей, созвучность эмоцио- 
УЖ ливе р коні, "лых реакций создаются постепенно. Поэтому не сле- 
ус торо": мер" ет пытаться в экстренном порядке изменить характеро- 
х с ний" га ческие черты своего мужа или жены применительно 
рблё,нн И собственным привычкам. Для «стыковки» характеров 
степе авл? кобходимы время и умение, признание друг в друге 
осї дивидуальных особенностей, склонностей, пот ебно- 
] ей ду р' 


_ писал древнеримский поэт О. Назон, — 
которому можно научиться и в котором 


а, «Любовь, 
о искусство, 
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\чествами того, 
изни. Имеет зна 
2! пераменты, 


чение не только, ка- 
) но и как они будут 
сли характеры дополняют друг. 
нутый, скрытный хорошо уживает- к развить ум, 
щительным; порывистый, вспыльчи- Е" прекрасно 


‹синым и сдержанным; энергичный, тяго- 
теющий к лидерств Е 0250771 Мног 


вый — со 


Бн — с не склонным к инициативе. %рослен 

лзнен опь показывает, что более устойчивы И ия сь 

браки, где нет слишком большой разницы в возрасте ет, то ВИН 

супругов, близки их культурные уровни, образование и ме себе сына 

что очень важно, представления о жизненных ценностях; бывает 

о желаемом семейном ' укладе. сладу 
ез кс 


К родителям | 
ния СВОИХ 


ита 
Многие родители в вопросах половогойвосп имеют 


квалифицировать подобные установки: 
когда детей стараются оградить от конак 2 
ками другого пола; потребительскаа =: 
. до непременно искать выгодный р" УА 
— стремление постоянно ВОВА 
го человека; безразличная око 
| всем разобраться; паническая — КО 
бо опроса! Баб2ниа 


Хорошо уживзет 
%ИСТЫЙ, вспыльчи- 
энергичный, тяго- 
к инициативе, . 

более устойчивы 
ницы в возрасте 


образование и 
СтяХ 


| 
7 


енных ценно 


| глубокий и мудрый смыс 


„»— не поможет воспитанию. В том-то и дело, 
[узнаем ьчик уже подрос, он испытывает информацион- 
о Мал который должен быть удовлетворен. 
ный рн бестактный разговор может сформировать 
и ослеющего подростка цинизм. Но если родители 

т учить своего сына прежде всего чувству долга, 
Ию воспитать в себе самом высокую культуру меж- 
аностного общения, из него выйдет в.будущем хороший 
мужи отец. 


Воспитывать... корне этого слова заложен 


: заботиться не только о пита- 
взрослея, все больше впитывал 


В самом 


нии его, но и чтобы он 
духовную пищу. 
Как же помочь 
основы, как развить ум, 
к понимание прекр 
дечную доброту? Много 
по мере взросления сы 


впитать важнейшие жизненные 
ловкость, смелость, силу, чувство 
ягу к нему, воспитать сер- 
зависит от отца. Обычно 
зпче привязывается к отцу. 


сыну 


ного, 


кр 


ФЕИ этого нет, то виноват отец, не сумевший вызвать 


Уважение к себе сына. 

Ведь еще бывает, что растущий сын слышит в свой 
адрес: «Прямо сладу нет с этим сорванцом! Грубый, 
№обузданный, без конца огрызается, делать ничего 
не заставишь!» А бывает и так: мать ругает, а отец берет 
под Защиту, или наоборот. Или оба они набрасываются 


| ва “закоренелого сорванца» сообща. Встречается и такое: 


оба Жалуются на сына, но позволяют ему, что называется, 
“есть на голову. Но ведь любая из этих ситуаций опасна 
Аля подростка. 
орочен и такой метод воспитания, когда сыну 
Рого-настрого предписывают что-либо сделать, а если 
Отказывается, если строгость не помогает, то самим 
Полнить за него всю работу. 
главная суть воспитания заключается в том, что 
Надо знать, где проявить строгость, а где и ласку, заботу. 
№ многих ситуациях помогают шутки. Короче говоря, 
УЧИ способ воспитания — противопоставлять свою 
ле ‘ель подростка, вступать с нин, а бскононую 
с кого р 
А оспитывать взрослеющего сына хлопотно. Но 
зу хлопоты сториц упаются тем, что хорошо воспи- 


187 


юноши я С 
НЫЕ мотивы в поведе будет правильным, ес ИР лит: 
будут брать верх ‘дении взрослеющего ю ЛИ социаль а оч 
Пе “РХ над мотивами Бис НОШИ всегда м ВКЛ — 
” не считаться с гическими, ' рати 
НОстями подростка психологическими и иСЬ 
Физиологического  «ОТОРЫЙ в силу незак особен- | двиЛ 
еск психического развития мы танне»: 


особую проявл: 
УЮ чувстви тельность, пон Песорнсполк 
некритича = | 
цам среды, Е ›итическое подражание образ- и 
енне к вз 
Вместе взрослости. |осановлени! 


іростковый 
вый возраст является по- їе по усиле 


нА стремительным, ярким, романти- иин детей» т 
А закладываются основы различных сю 
ремление к самостоятельности, Г. дежь к се 
окружающего мира, формируются | приеклассни 
`о поведения. У подростка развивает- 2ке сем. 
знательность. Чтобы она не превра- ослятанию м 
тилась в простое любопытство, ему нужен в это время С 
вдумчивый, понимающий его наставник: 
М. Пришвин писал: «Любовь — это неведомая страна; и поле 
и мы плывем туда, каждый на своем корабле, и каждый 
из нас на своем корабле капитан и ведет корабль своим 
собственным путем». Но есть немало подводных рифов, 
о которые можно разбиться. Так зачем же, отправляя 
корабль в путь, далекий и долгий (мы ведь всегда наде- 
емся, что супружеский союз будет долгим), полагаться 
на волю случая? А потому каждого молодого капитана 
надо снабдить компасом. Компасом семейной азбуки; 
которая поможет преодолеть все рифы и штормы супрУ- 
жеской жизни. 
Наша этика, наш компас апеллиру: 
. Таким, как долг, совесть, 
ханизмам самоконтроля , 9 а 
ственность — социальная и нравственная. Истин Е 


и, 
лько перед со 
бовь означает ответственность не то 2 Реа 


но и перед любимым человеком. И пере, 

тоже. К 
Чтобы правильно воспи 
следует советоваться с педагогами, 
яется. 


и с сексологами. р, в 
Подготовка молодежи к семейной жизн | 


своему пре, 
ческим. В этот 
знаний, поя 
тяга к познг 
навыки нравственнх‹ 
ся повышенная лю 


ет к сложным мез 
ответ- 


м 
тывать своего сына, родитела 3 
а при необходимо! 
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м Союзе составной частью созданной во многих 

ит" онсультативной службы семьи. Двенадцати- 
Й курс ‘полового воспитания организован в 10-х 
классах литовских школ; в 1975—1976 годах такой 
Вы включен в 35-часовую программу личной 
миены; в расписании десятков школ Москвы и других 


(родов появились новые предметы — «Гигиена и поло- 
юе воспитание», «Этика и Е ия семейной жизни». 
При Мосгорисполкоме соз отдел по вопросам семьи 
| к брака. 


Министров СССР 
ой помощи семьям, 


В постановлении ЦК ! е 
0 мерах по усилению г 


ямеющим детей» прямо необходимости гото- 
ить молодежь к семейн : том числе о введении 
Ая старшеклассников ‹ ьных занятий по психо- 
10ГИИ и этике семейной чи, гигиеническому и поло- 
юму воспитанию молодеж Но все это не снимает с ро- 


АиТелей ответственность за 
АТОМ числе и половое воспитание. 


правильное воспитание сына, 
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Берегите свое здоро 
Сат личной гигиены, питания и труда 
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